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Quella maravigliosa casa, che debbe l’esistènza alla S. V. 
Ill. ma M.° Rev. a , e che le concilia oramai l’ammirazione del¬ 
l’Europa tutta, fu da me veduta infin dai suoi primi esordii; 
e a mano a mano che venne ampliandosi, grazie al costante 
favore della S. V., diventò per me un eccitamento sempre 
maggiore allo studio, un campo sempre più ferace all’eser¬ 
cizio dell’arte mia. 

Io ho creduto che potesse essere di qualche utilità un 
quadro statistico dei malati, che ebber'o ricaverò in questo 
asilo aperto a tutte le umane sventure, dal pi/mò giorno del- * 
la sua esistenza sino a questo dì. 

Coll’ intendimento di giovare ad alcuno fra i miei colleghi 
d’arte, io ho cercato per quanto è in me, di porgere una 
esatta e chiara descrizione dei morbi curati, classificandoli 
secondo le norme date dai più recenti Professori, indicando 
i metodi di cura che si sono tenuti ed il risultamento che 
se ne ebbe, il quale, mercè della Provvidenza che sostiene 
la Piccola Casa può dirsi, in generale, essere stato felicis¬ 
simo. 


Al Rappresentante di questa Provvidenza io ho creduto 
di dover intitolare il mio piccolo lavoro, ed Ella, Egregio 
signor Canonico, permetta che il mio opuscolo abbia il bra¬ 
mato vanto di uscire alla luce con in fronte il nome di lei. 
Vedrà che se Ella, tenendo come suo ogni povero derelitto 
facendosi soccorritore dell’orfano, ed amando non colla parola 
ma coll’opera e colla verità, raccoglie la derelitta innocenza 
e la custodisce, la pericolante giovinezza e la presidia, la 
colpevole ma pentita umanità e la informa a virtù, la indifesa 
imbecillità e le porge un riparo, la cadente vecchiezza e la 
cinge di conforti, se Ella benefica e sordi e muti e ciechi e 
storpi, vedrà, che io rispettando la profonda umiltà della 
S. V. appena accenno questa sua carità molteplice, e non mi 
arresto a parlare che degli infermi, il numero dei quali, re¬ 
lativamente al tutto, è piccolo nella Piccola Casa. 

Sarà pregio di lodevoli scrittori il manifestare la grandezza 
dell’opera sua, la quale se leverebbe più romorosa fama ove 
non fosse opera italiana in mezzo agli italiani, non potrebbe 
certamente, dovunque fosse sorta, incontrare plauso e lode 
maggiore di quello che Ella suscitò nel cuore di ogni ben 

nato concittadino, stretto, come questi si riconosce, da Vin¬ 
coli di gratitudine a quell’Eroe, che con cristiano coraggio 
osò adossarsi, solo, quel peso che pur dovrebbe, e potreb¬ 
be appena, sostenersi diviso fra i molti. 

Il suo nome, Veneratissimo signor Canonico, benedetto 
in terra dai molti che sperimentano i prodigi della sua ca¬ 
rità, e dai moltissimi che solo hanno sentimenti di ammirazione 
per l’opera di cui la Provvidenza Divina lo fece stromento, 
il suo nome sia scritto nel cuor di Dio, e splenda di quella 
luce che cinge il capo ai celesti che lo precedettero nel su¬ 
blime esercizio della Divina fra le virtù. 

Permetta che io diami l’onore di essere, 

Di V. S. III.ma c 31.lo Reo.da 
Torino 21 xbre 1841. 

Dea. 0 Obbl.° Servitore , 
Dottore Lorenzo Granetti. 
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Come deputato al servigio Clinico-Chirurgico nelle infcrmerie 
della Piccola Casa della Divina Provvidenza, io presento in 
quest’’ opuscolo il quadro statistico delle malattie che vi furono 
curate dalV origine dello Stabilimento sino a tutto il 1840 , in 
un col loro esito. Porgo minuta descrizione di alcune opera¬ 
zioni, che io reputo straordinarie, colla speranza che ciò possa 
giovare alla scienza, tralasciando poi di riferire minutamente 
ogni singolo fatto quando apparisca di minore o di poca im¬ 
portanza, per non generare inutile imbarazzo in chi vorrà leggere 
questo scritto . * ’ ’ . • ' ; * > 

Nel redigere il mio lavoro mi son servito degli stampati 
che si adoprano in ogni Regio Militare Servigio Sanitario. 

Grandemente essi mi giovarono a riordinare i fatti che pub¬ 
blico, e difficilmente sarei venuto a capo dclV opra mia senza 

( *«. #• I , , * ’ S' 

di essi, in mezzo alla moltitudine delle cose che si hanno gior¬ 
nalmente a spedire nella Piccola Casa/ 

Nel presente mio opuscolo porgo un modello di detti stampati, 
perche io crederci vantaggioso che tutti gli spedali addottas- 
sero il metodo suddetto, come quello che ajuta il Clinico a 
descrivere le storie speciali delle varie infermità e così a con¬ 
correre a procacciare alV umanità quei migliori vantaggi che 
si desiderano . * ' ? 
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Infiammazioni 


Quadro Nosologico delle Malattie Chirurgiche curate nelle Infermerie 
della Piccola Casa della Divina Provvidenza sotto gli auspizi di 
San Vincenzo de’ Paoli, dal mese di gennaio 1828 sino a tutto il 1831 
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della Piccola Casa della Divina Provvidenza ccc. 
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L/e malattie contenute nel quadro nosologico sono quasi tutte 
acute, perchè il ricovero da principio venne aperto soltanto per 
i poveri della Parrocchia del Corpus Domini , che non venivano 
subitamente ricoverati per mancanza di posto nell’ ospedale, i quali 
perciò ivi rimanevano sino a che Y ospedale si aprisse per essi. 
Questo ricovero fu allora chiamato volgarmente Deposito della 
Provvidenza. Ne fu istitutrice la Congregazione dei Canonici del 
Corpus Domini, a cagione di un miserevole avvenimento succeduto 
in sul finire del 1827. * ; 

Veniva da Milano (1), e giungeva in Torino affine di condursi in 
Lione una povera donna, francese di nascita, insieme col marito 
suo, e con cinque suoi figliuolini, de’quali il maggiore d’età toccava 
appena il settimo anno ; ella era giunta nel sesto mese di gravi¬ 
danza. Aveva essa preso alloggio in un albergo, che si trova nel 
distretto della Parrocchia del Corpus Domini, e vi cadde ammalata 

^ ^ | i' 

cosi repentinamente, che il di lei malore fu tenuto in conto d’un 
colpo apopletico. 

La meschina è stata presentata a parecchi Spedali; ma in nessuno 
fu creduto esser ella condotta a tale da poter essere ricevuta, e 

( 1 ) Seguirò in questa narrazione le parole dell’Avv. Coll. Costa 
~ (V. calend. gen. i855) in tutto ciò, che esse servono alla veritiera 
esposizione: occorrerà però di variare a quando a quando le espres¬ 
sioni a motivo dei cangiamenti che si fecero dal i835 in poi nella 
piccola Casa: altre volte mi scosterò dalle parole dell’Avv. Costa ma 
ciò sarà per servire maggiormente alla verità istorica. 
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ricoverata. Fosse il disagio dell’ esser portata qua, e là, e poscia 
riportata all’ albergo , onde era stata .levata -, fosse la crudezza 
della stagione, o qualsivoglia altra causa, fatto sta, che quella 
sventurata fu incontanente assalita da cotanto acerbi , e cotanto 
violenti dolori, che in breve,v ora passò di questa vita. 

Non è a dire quanto la pietà del tristo caso abbia vivamente 
commosso il cuore delle persone , che ne furono spettatrici ; ma 
1 ambascia, le smanie , e la disperazione dell’ infelice marito non 
ebbero nè misura, nè ritegno. Un Sacerdote era stato chiamato ad 
assistere la morente. Dalla Chiesa Parrocchiale era accorso il 
Can.° Cottolengo il quale confortò coi soccorsi della Religione la 
meschina donna che esalò nelle sue braccia l’ultimo spirito. 

Il buon Sacerdote che avea viscere di carità, e di misericordia, 
commosso non meno degli astanti dai funesto accidente, concepì 
un desiderio, degno di un Sacerdote di Cristo; di avere cioè sempre 
in pionto alcuni letti, affìne di potersene valere, se mai si presen¬ 
tasse un caso , come quello di cui era testimonio, grave ed urgente. 

Appalesò il santo suo divisamelo ai suoi colleghi i Canonici della 
Congregazione del Corpus Domini i quali pregandolo di assumere 
la principal cura, unanimamente fecero opera efficace per condurlo 
ad effetto quanto più sollecitamente si potesse : Opportuna poi si 
porgeva a confortare il venerando Sacerdote nel caritatevole suo 
pensiero la memoria della lettura, che di fresco aveva fatto della 
vita di s. Vincenzo de’ Paoli , di quel grande alla cui incredibile , 
e prodigiosa carità la misera umanità avrà sempre obblighi infiniti. 

Mosso impertanto dai meravigliosi esempli dati dal Santo , fece 
la nobile risoluzione di esserne imitatore , e senz’ altri aiuti che 
quelli della Provvidenza divina in cui confidava, s’ accinse a dar 
moto alla divisata impresa. 

Trovossi modo di appigionare alcune camere in una casa situata 
nella corte detta della Volta rossa , vi si incominciarono ad allo¬ 
gare prima due letti: ciò fu nel giorno 17 gennaio 1828, poi tre, 
poi quattro, e quindi un numero maggiore per forma, che in poco 
tempo si venne ad avere una discreta infermeria, nella quale venivano 
raccolti dalla Carità que’ meschini ammalati, che non potevano o 
subitamente essere ricoverati in altri spedali, o in niun modo esservi 
ricevuti stante le loro instituzioni, e che erano per conseguente, 
a così dire, abbandonati. . 

Ad assistere poi que’ poverelli, che il zelo ingegnoso, e caritatevole 
del Fondatore del nuovo instituto sapeva mantenere provveduti di 


quanto occorreva, chiamava egli, trovandole prontissime alla chia¬ 
mata , alcune pietose donne appartenenti a famiglie di onesti 
mercanti , le quali vicendevolmente , e di settimana in settimana 
alternavano le loro sollecitudini a prò de’ricoverati. Che se occorreva 
il bisogno di veglie notturne, non diffettavasi di buone zitelle, e di 
misericordiose donne maritate, e vedove, che si proferivano appa¬ 
recchiate a siffatti uffizii, per modo che gli infermi trovavano nella 
nuova Casa assistenza per ogni verso compiuta. 

Per ciò , che s’ aspetta al governo , ed ali’ andamento interno 
della Casa, vi erano state da prima deputate due giovani, che vi 
dimoravano di continuo ; ma non andò guari , che si venne a ri¬ 
conoscere, che le medesime male potevano reggere; a tante fatiche, 
e che la loro sanità non poteva a meno di esserne grandemente 
alterata. Queste considerazioni fecero si che il fondatore del nascente 
istituto reputo opportuno di governarsi per questo rispetto, come 
si governò San Vincenzo de’ Paoli, quando trasse dalla campagna 
alcune suore destinate a servire gli infermi j onde ebbe origine il 
benefico istituto delle suore di carità , che i buoni tutti veggono 
con sincera soddisfazione allargarsi di presente negli stati della 
Maestà di Carlo Alberto. , 

Ma in qnesto fatto la Provvidenza dava al Santo una operosa 
coadiuince nella persona della vedova signora Legras , che ac¬ 
coglieva nella propria casa le figlie a misura, che giungevano dalla 
campagna, ed alla quale erane confidata la direzione: Ebbene, con 
uguale buona ventura favoreggiava Iddio i pietosi disegni del nostro 
Sacerdote. Fatte venire dalla campagna, e primieramente da Airasca, 
da Viri e , e da altre terre vicine alcune suore , trovò la signora 
Legras di S. Vincenzo nella persona della vedova signora Marianna 
Nasi nata Pullino, la quale ed accolse nella propria casa le suore, 
e ne fu la prima direttrice. 

Marianna Nasi era nata in Torino il 6 luglio i 791, e vi moriva 
il i 5 gbre i 832 nella fresca età di quarant’ un’ anno, tre mesi, e 
nove giorni. Sia con quella della signora Legras in venerazione la 
memoria di quella donna del Signore , e ne rammenti con grati¬ 
tudine il nome la più tarda posterità. 

Nella conformità che abbiamo sino ad ora narrato, prosperamente 
procedevano le cose della novella instiluzione, quando sopravvenne 
un’ accidente che pareva dovesse spegnerla nel suo nascere. 

E noto siccome nella state delF anno i 83 i si avevano giusti timori 
non il cliolera morbus invadesse gli stati dell’ottimo nostro Re, c 


la prudenza governativa richiedeva si facessero provvedimenti atti a 
preservarci da così terribile flagello, o tuttalmanco a farne minori 
i danni, ove per mala ventura si fosse allargato nel paese nostro. 
Chi ha pratica della citta di Torino sa , che il cortile detto della 
Volta rossa oltre all* essere angusto , è situato in una delle parti 
più popolose della medesima, e che le case, che la fiancheggiano 
sono elevate assai, e frequentissime di pigionali. Gli è impertanto 
evidente, che quello era luogo poco acconcio per uno spedale anche 
in tempi ordinarii, e che la prudenza consigliava , che in quelli, 
che allora correvano, si pensasse a trovare alla nuova infermeria 
sede meglio accomodata. Quindi è , che dalla Regia Segreteria di 
Stato per gli affari deir interno , per lettera del 19 settembre i83i , 
diretta alla Congregazione dei Preti Teologi del Corpus Domini, 
Canonici della Ss. Trinità, lodando altamente lo zelo generoso per 
cui era sorto il detto deposito, manifestando desiderio che tale 
esempio fosse imitato dalle altre Parrocchie, stante tuttavia la cir¬ 
costanza particolare del tempo, invitava la Congreg. a chiudere 
temporariamente il piccolo ricovero, o a trasportarlo fuori di Città 
finche non si fosse allontanato il pericolo del Cholera. 

La Congregazione dei Canonici del Corpus Domini non potendo 
effettuare questo trasporto a benefizio dei suoi parrocchiani, mi¬ 
seri, perchè in tal caso sarebbe uscita fuori del territorio Par¬ 
rocchiale accondiscese alla richiesta che il Can. Cottolengo in par¬ 
ticolare le fece, di cedergli cioè i letti ed ogni altro mobile già 
esistente nel ritiro, mentre egli si sarebbe accolto di trasportarlo 
e di prenderne cura. 

Convenne adunque al Cottolengo darsi pensiero di trovare un’altra 
casa, che fosse situata in luogo tale da non dare inquietudini di 
sorta per rispetto alla pubblica sanità. Nè era cosa questa facile, 
principalmente in una Città come Torino, in cui la popolazione 
ognora crescente è cagione, che le abitazioni vi siano ognidì sempre 
più ricercatissime. 

Ma intanto, che si stavano facendo le ricerche d’un nuovo alloggio, 
non volle il fondatore della piccola casa, che le giovani, che erano 
già raccolte in casa della sig a ved a Nasi, rimanessero inoperose , 
e intermettessero le loro opere di carità; per la qual cosa le destinò 
a servire nelle loro case i poveri infermi durante il giorno , ed 
eziandio di notte tempo, secondo che ne erano richieste dai Par- 
rochi della Città. Tanto è vero, che la carità cristiana non è mai 
nell’imbarazzo quando si tratta di far del bene. 
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Non si stette tuttavia gran tempo $ rinvenire un nuovo luogo 
all*infermeria, ciò fu nella regione di Valdocco (sobborgo di Dora) 
dove per l’appunto fiorisce di presente la Piccola Casa della Divina 
Provvidenza sotto gli auspizi di san Vincenzo de’ Paoli. ' 

E qui fu, che si vide, e toccò con mano, che dove la traslazione 
del nuovo istituto era a prima giunta potuto sembrare fatale al 
medesimo, gli fu invece occasione di opportunità di cotanto prosperi 
progredimenti, che tali non potevansi sperare ragionevolmente ne’ 
suoi primi principii. 4 E vaglia il vero, quando il pio istituto avesse 
continuato ad avere stanza dove ebbe incominciamento, conveniva 
dismettere ogni pensiero di allargamento -, e comechè utilissimo , 
sarebbe pur sempre stato poca cosa, e di vantaggio si, ma vantaggio 
ristretto a scarso numero di bisognosi. 

Ma la Piccola Casa traslatata nella regione di Valdocco, non più, 
come già dissi, ricoverava ammalati affetti di malattie acute in specie^ 
del ristretto della Parrocchia del Corpus Domini, che non subita¬ 
mente venivano in altri ospedali ricoverati, ma bensì ammalati, senza 
eccezione di sorta, di ogni età, d’ogni sesso, d’ogni nazione, purché 
poveri, destituiti d’ogni umana protezione , ed affetti da malattia 
non ricoverabile in verun altro ospedale, sì cronica, che acuta, 
contagiosa o no, purché non curata in altri pii instituti. 

La Piccola Casa allora diventò in brevissimo tempo un impor¬ 
tantissimo istituto , e tale da meritare , che per provvedimento 
sovrano del 27 di agosto i 833 ne fosse riconosciuta la fondazion 
legale, ed accolto ad un tempo sotto la speciale protezione di S. M. 
Nè tornerà mal gradito il leggere in questo luogo il provvedimento, 
che abbiamo accennato (2). . 

• • 1, 
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(2) Nei cenni sulle terme d’Acqui ecc. rapportai in extensum il R. 
magistral diploma, con cui S. M. nel i 833 creava il Can. Cottolengo 
Cav. de’ Ss. Maurizio, e Lazzaro: come pure notificava che la so¬ 
cietà francese Montyon, e Franklin commossa dalla considerazione 
di quanto Iacea la carità cristiana per opera d’un sol Sacerdote, 
pregava il Cav. Cottolengo con onorevolissima sua lettera del 21 
giugno i 835 a gradire la Medaglia in oro, che essa aveva fatto coniare, 
e presentava a lui, come all’uomo utile, e benefattore dell’umanità; 
che S. M. per onorare e la società francese, ed il benefico suo sud¬ 
dito ebbe a degnarsi d’inviare alla Piccola Casa il suo primo genito 
S. A. R. il Duca di Savoia, onde consegnare egli stesso questa Me¬ 
daglia al benefico Sacerdote. ' 
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CARLO ALBERTO 
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BE DI SARDEGNA, DUCA DI GENOVA, ECC. ECC. ECC. ECC. 
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Se vive sono le nostre sollecitudini per ciò tutto, che si riferisce 

• al sollievo , ed all’ assistenza de’poveri, abbiamo ad un tempo il 
nobile, e dolce conforto di vederle maravigliosamente assecondate 
dalla operosa, e generosa carità de’nostri buoni Sudditi, che con 
zelo amorevole si associano qua, e là alla virtuosa impresa del 
sollevare l’umanità. Ma singolare fra i moltiplici tratti di pietà, che 
rallegrarono il nostro cuore, è l’istituzione sorta non ha guari in 
Torino sotto il titolo della Piccola Casa della Divina Provvidenza 
sotto gli auspizii di s. Vincenzo de’Paoli per Opera del Canonico 
Giuseppe Cottolengo , nè vogliamo lasciarla più oltre senza uno 
speciale contrassegno del nostro gradimento. Quindi è che pel pre¬ 
sente approviamo, e vogliamo, che sia riconosciuta l’esistenza le¬ 
gale del mentovato pio istituto : lo accogliamo sotto la nostra speciale 
protezione, e prescriviamo che debba continuare sempre ad essere 
governato secondo le norme che ha determinato, o determinerà il 
detto Canonico Cottolengo, al quale sarà per questo rispetto lasciata 
la più ampia libertà , e non sarà tenuto di rendere a chicchessia 
conto del suo operato , persuasi, come siamo, che disporrà ogni 
cosa in modo conforme a procurare all’istituto i maggiori vantaggi 
possibili, e durevole esistenza all’opera di Carità, che è frutto delle 
sue cure. Mandiamo a chiunque s’aspetti di osservare , ecc. 

Dato in Torino addì 27 del mese di agosto i 833 . 

! ' Firmato Carlo Alberto • ’ • * * , ' * 
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' * ' Controssegnato' De l’Escarène. 

Premesse queste cose, che non ci parvero da tacersi, possiamo 

ora farci a parlar più da vicino della Piccola Casa della Divina 

• \ t % • - 

Provvidenza, ed a dimostrare se non in tutto, almeno in parte il 
molto, ed incredibile bene che vi si opera quotidianamente a van- 
taggio così temporale, come spirituale della povera umanità. 

Appropriatissima divisa della Piccola Casa sono le parole di san 
Paolo , tolte dal versicolo 14 del capo V della seconda Epistola 
ai Corinti: Charitas Christi urget nos *, e di vero si può, con fi¬ 
ducia di non errare, asserire, che questo pio istituto tutto riposa 
-sulla Carità Cristiana. ~ 


Affine sappiansi le varie parti componenti la Piccola Casa, le ac¬ 
cennerò di volo, avendone già fatta menzione parlando delle tenne, 
e le esporrò per ordine di precedenza di tempo*. 

1. ° Infcrmerie : sale destinate alla cura di uomini, e di donne, 
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di fanciulli, e di fanciulle, rifiutati da altri ospedali. 

2. ° Suore di Carità , dette di san Vincenzo de'Paoli , destinate 
ad assistere gli infermi, ammaestrar le fanciulle della classe popolare 
e povera: eli’hanno insomma qualche attribuzioni in tutto lo svariatis¬ 
simo servizio dell’istituto; alcune reggono la spezieria, che non lascia 
nulla a desiderare, e sono atte a preparare i rimedìf; ve n’ha di 
quelle, che dopo sostenuto l’ esame, e conseguita approvazione 
esercitano lodevolmente la bassa chirurgia; ve ne sono altre, che 
si recano eziandio ad assistere gratuitamente i poveri infermi nelle 
loro case, sempreccliè ne sono richieste ; altre sonvi in varii paesi, 
parimenti per assistere infermi, ed ammaestrare fanciulle povere, 
e più che per loro medesime vivono per confortare, e giovare alla 
umanità. 0 degne figliuole di s. Vincenzo de’Paoli, il mondo non 
ha ricompense proporzionate alla vostra sublime carità. 

3 . ° Ospizio delle Orsoline , e Genovese: sono tante povere fi¬ 
gliuole o nell’età, o vicino all’età de’pericoli, che abbandonate,© 
lasciate in balìa di loro medesime , correrebbero rischio d’esser 
vittime delle insidie del mondo, or elle trovano nella Piccola Casa 
un porto salutare, in cui non solamente la loro innocenza è posta 
in sicuro, ma il loro cuore è informato alla virtù. 

4 *° Fratelli di s. Vincenzo : giovani in abito chiericale, che 
mentre studiano per la carriera ecclesiastica, ammaestrano ad un 
tempo i fanciulli detti fratini. 

5 . ° Giovani detti fratini , che si preparano all’istruzione della 
classe popolare, e povera, e gli inetti a questo primo scopo ven¬ 
gono applicati a qualche arte, o mestiero nella Casa stessa. 

6 . ° Istituto , e scuola de'sordo-muti, uomini e donne , poveri fan¬ 
ciulli e fanciulle sordo-muti di qualsiasi paese, e di qualunque 
età purché eglino siano atti a poter ricevere qualche istruzione. 
Non occorre dire che base dell’insegnamento sono le cose, che si 
riferiscono alla nostra santa Religione, la storia sacra, e profana, 
al quale insegnamento è contemporaneo quello della lettura, della 
scrittura, del conteggiare, e di qualche mestiero: e non si può 
spiegare quanto in tutto corrispondano all’aspettazione. 

Per l’insegnamento per i giovani, sonvi i così detti fratelli di 
san Vincenzo, e per le giovani, le Suore di Carità. 
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7. 0 Orfanotrofio : In questo si ricevono ragazzi d’ ambi i sessi 
orfani, e si rendono abili a guadagnarsi il pane. 

8.° Ospizio de'ciechi; soavi uomini, e dònne ricoverati, perchè 
inetti a procacciarsi il vitto. 

g.° Fatui , od ebeti; soavi uomini, e donne non capaci d’istru¬ 
zione alcuna. - * v , 

10. ° Invalidi; parimenti uomini, e donne, e di ogni età non 
capaci a guadagnarsi il vitto giornaliero. 

11. ° Epilettici; anche uomini, e donne ricoverati per essere cu¬ 
rati del loro malore.* -, • . * ' 1 

12. 0 Congregazione de'preti ; sacerdoti congregati pel servizio 
spirituale. . . - 

1 3 . ° Monastero detto del Suffragio ; sono suore, che in una ca¬ 
setta separata , e circondata da giardino , con regole particolari 
vivono, come sotto clausura. 

1 4 . ° Figlie della pietà , od addolorata , che vivono parimenti 
con regole anche particolari, e con clausura. 

1 5 . ° Provande: sono giovani, e robuste fanciulle, che percorrono 

un tirocinio per diventare o suore di san Vincenzo, o monache del 
Suffragio. ' :* ‘ . * 

16. 0 Ospizio del Carmine; sono monache dette Carmelitane Scalze, 
che occupano una casa dell’ istituto sui colli di Torino , presso 
Cavoretto, e che vivono una vita più austera, e con clausura. 

17. 0 Eremiti , o Romiti: classe di giovani zoccolanti, che sotto • 
austera disciplina vivono in altra casa dell’istituto presso Gassino. 

18. 0 Tommasini: certi giovanetti sotto la protezione di s. Tommaso 
d’Aquino, che percorrendo la carriera ecclesiastica sono designati 
ad istruire nelle cosé della nostra santa Dottrina Cristiana gli in¬ 
fermi ricoverati. 

19. 0 Tai dine : giovanette sotto la protezione di s. Taide, che si 
ritirano dal mondo per fare penitenza -, a queste sovrintendono 
le carmelitane scalze. 

20. 0 Orsole : fanciulle pericolanti, dette Suore sotto la prote¬ 
zione della Divina Pastora, le quali non intendono, che ad istruire 
nelle cose della nostra santa Religione Cristiana le inferme ricoverate. 

21. 0 Sale d'asilo , per figli, e figlie , in cui i fratelli, e le sorelle, 
o suore di s. Vincenzo ammaestrano i fanciulli della classe popo¬ 
lare, e povera, provvedendoli anche di vitto nella giornata come in 
altri simili instituti. 

Inoltre ogni giorno s’ammettono nella Piccola Casa tre miserabili, 
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a cui & somministra un frugale pasto, i quali scelgonsi tra coloro, 
clic supplicano per'essere ricoverati, e non possono per mancanza 
di posto. Sicura caparra pel ricovero. 

Di più ben sapendo il sig. Cav. Cottolengo essere alle volte indicato, 
anzi molte volte necessario per gli ammalati ricoverati nelle varie 
infermerie, V uso delle Terme d’Acqui si per la risoluzióne degli 
ostinati morbi, si per la disposizione al miglior esito delle indi¬ 
spensabili operazioni Chirurgiche, vi provvide con ricorrere al paterno 
cuore della S. R. M. di Carlo Alberto, il quale per tratto di sua 
special bontà sempre inclinato a procurar il vantaggio degli amati 
suoi sudditi concede annualmente ai poveri infermi della Piccola 
Casa, luogo, nutrimento, protezione nel Regio Edifizio Acqueseduran- . 
té* il tempo d’ una bagnatura. A questo fine il benefico Canonico 
avendo fatto costruire carri adattati al comodo trasporto di'circa 
90 infermi, li fa accompagnare nell’andata, dimora, e ritorno da un 
numero competente di suore pel necessario servizio anche fleboto¬ 
mie©, e dall’ordinario Chirurgo, il quale vedendoli, curandoli tutto 
Tanno è più nel caso di assisterli, dirigerli nelle più o meno 
frequenti bagnature, e sapere trar profitto del miglioramento. Quanto 
è mai commovente la partenza di questi infelici, ai quali si cerca 
cón ogni mezzo possibile di allegerire le pene , e recar sollievo! 

È toccante il punto in cui il buon Canonico benedicendo ai suoi 
poveri, li accomiata in nome di Dio; direste che con la S. Rene- 
dizione egli infonde in quegli animi, Tenergia, la confidenza, la 
pace ecc. Ma molto più grande s’è la consolazione nel loro 
ritorno pei felici risultati ottenuti, mentre altri riedono guariti 
per ritornar presto nel seno delle ‘desolate loro famiglie-, altri con ■ 
notabile miglioramento, che apre la strada per Tannò venturo a 
più certi effetti-, altri colla speranza della conservazione di membra, 
per la quale erasi tentato nelTuso delle terme Tultimo rimedio. 
Sia lode di tutto alici Divina Provvidenza , al nostro ottimo Re, 
gran padre per i poveri, ed all’esimio Canonico. 

• - • * , * 1 » • ■ r • ,, » 
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CONCLUSIONE. ‘ ' 
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Poniamo qui termine a questa esposizione sincera di latti glorio¬ 
sissimi pel paese nostro, e pel fondatore della Piccola Casa della 
Divina Provvidenza la quale non ha forse esempio a chi si faccia a 
considerare che senza rendite di sorta, col solo soccorso di limosine 

- • è 9 • ' • t . . 

spontanee sono quotidianamente beneficate dalla industriosa carità 
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del Cav. Canonico Cottolengo più di mille, e «trecento persone, 
non potrà a meno di recar meraviglia questa generosa, e cristiana 
istituzione, e tutti, che possono, saranno sicuramente invogliati di 
concorrere all’incremento dWopera, che progredisce, e si allarga 
maravigliosamente, grazie alle cure costanti, e sollecite d’un 
impareggiabile Sacerdote. E la di lui modestia, non tema la nostra" 
lode; lodiamola Divina Provvidenza, che quando vuole sa suscitare 
istromenti de’ suoi mirabili, e benefici disegni. 

f > 1 ; * . .. ; * * I ? • * V . » . , ' • « 

OSSERVAZIONI AL PROSPETTO CLINICO (*) 

Neuritidi Croniche del nervo sciatico . — Dieci perirono per 
complicazione della gastro-enterite cronica con dissenteria, in cui 
nulla valsero i mezzi adoperati con sollecitudine, e trovossi nel- 
l’autossia essere la mucosa molto flogosata, ed il nervo ischiatico in 
alcuni ingrossato, ed inzuppato di fluido gelatinoso; in altri il 
neurilema erasi molto injettato, offrendo interpolatamente dei li- 
gonfiamenti flosci, e pultacei e gemente una sanguigna serosità. 
Alcune erano di genere sifilitico, e vennero trattate coi mercuriali 
uniti ai torpenti; altre, che possonsi annoverare nel genere reuma¬ 
tico trattaronsi le une coi torpenti, massime colla belladonna; altre 
colPuso delPessenza di trementina unita alla gomma arabica, e 
stroppo di fiori di arancio, ed esternamente frizioni di olio essenziale 
di terebintina con olio di camomilla, e laudano liquido, secondo 
il Martinet , Dufaur , ecc. e ne ottenni favorevoli evenimenti. 

Flebiti. - Nelle flebiti, eccetto il caso di due, che tennero dietro 
al salasso, non si riconobbe veruna cagione, fuorché alcune varici 
oltremodo distese con ulceri infiammate alle gambe, e tutto il 
membro erane quasi sempre invaso da superficiale risipola. 

Tiroiditi lente. - In queste tiroiditi, o tiroceli, o broncoceli 
ecc. le preparazioni di idroiodato di potassa ìòdurate unite a quelle > 
di mercurio, ed estratto di cicuta sì esternamente che interna¬ 
mente, non fallirono mai alla mia aspettazione. In due casi praticai 
con vantaggio il setone, e valse a farli suppurare. 

Angio Leucitidi. - Delle angio leucitidi, od elefantiasi degli Arabi, 
tre occupavano tutte due le estremità inferiori, e sebbene la cagione 
loro fosse la reumatica, tuttavia molto s’ottenne dalle preparazioni 
mercuriali, e dai fanghi termali; una quarta occupava lo scroto, ed 
il pene, che avevano, massime quest’ultimo, acquistato dimensione 

(*) Vedasi questo Prospetto al fine del presente Opuscolo. 


I 


— *9 — 

enorme. L’ultimo ritrasse poco dalle tenne, precedute però dalla 
cura mercuriale per ripetuta sifilide contratta. 

Sifilidi. - Fra le sifilidi curate, delle quali poche furono primi¬ 
tive, due, che resistettero ad ogni preparazione mercuriale vennero 
poi vinte coll’uso dell’idroclorato d’oro, e di soda, facendone delle 
frizioni sulla lingua alla dose di un dodicesimo di grano commisto 
coll’amido. 

Parecchie, che si resero sorde a tutte le preparazioni mercuriali, 
dalle quali mai non comparvero sintomi mercuriali, divennero at - 
tivissime dopo l’impiego delle galvanizzazioni ( 3 ), e guarirono per¬ 
fettamente delle loro località, che minacciavano rovina. 

# • ' ' '/ ‘ , » I 

Fra le cose impiegate, quando la stagione lo permetteva, e il 
sistema cutaneo era atto ad assorbire, io dava sempre la preferenza 
al metodo delle frizioni unito a qualche presa di rimedio mercu¬ 
riale alla sera, secondo la suscettività della mucosa gastro-enterica, 
il temperamento ecc., e nelle sifilidi che minacciarono distruzione 
d’organismo, riusciva il sublimato, usato con le debite cautele sì 
internamente, che esternamente secondo la convenienza, e ciò insino 
a che io l’avessi frenata, per quindi passare ad altre preparazioni 
più blande, fra le quali metto anche le preparazioni di iodio, e 
mercurio unite sempre ai torpenti, se il sistema linfatico e ghian¬ 
dolare sono generalmente intaccati. 

I sifilitici che perirono, passarono allo stato di tabe. 

Cutiti croniche - Nelle cuti ti croniche ottenni sempre favorevoli 
evenienti dall’uso de’risolventi, cioè dai rimedi atti a scemare l’ec¬ 
citamento fattosi soverchio, ad eccezione di alcuni casi di pellagra 
ne’quali gli affetti per lesioni di cervello, che appalesaronsi, ter¬ 
minarono la vita cól marasino, da uno infuori, il quale tult’ora 
è vivente in una delle infermerie, e che dopo d’essere divenuto 
paraplegico ottenne mirabili effetti dalle galvanizzazioni, e dai bagni 
termali, e al presente potrebbesi chiamare guarito, dell’uno e 

• • * ' • v * • |t 

dell’altro morbo. , ' . ■ 

Erpeti , ecc. - Sotto la denominazione erpetica confusi tante ir¬ 
ritazioni cutanee , tornando inutile darne categoria a parte. Queste 
in pressoché tutti i casi vennero da sifilide contratta, e. da rogna 


( 3 ) Vedi rapporto di alcune esperienze sull’ elettricità, del Cav. 
Profess. Francesco Rossi : Osservazioni all’articolo; Cenni sulle terme 
d’Acqui, e sulla lebbra fatte dall'autore al Medico G. Brofferio, in¬ 
serite nel n.? 35 del Messaggiere Torinese, 28 agosto 1 84 * - 
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ant.ca; alcune furono complicate a gastro-enterite cronica, e termi-- 

I rimedi impiegati vennero consigliati dalla varietà de’ tempera- ^ 
nent,, dellecomplicazioni,.gradi, ecc. e fra essi il metodo antiflogistico 

t.ene un gran posto, non escluso, le sanguigne generali se la fiossi 

era accompagnata da rialzo febbrile, ed emorroidali; seia mucosa 

era leggermente accesa, appresso ebbi ricorso agli emollienti, e 

p n i somministrati m lozioni, ai quali spesso aggiunge i revulsivi 

ed , purganti a piccolissima dose, e continuati a lungo, se le vie 
digerenti il consentivano. & ’ 

- Fra. i rimedi interni, da cui fin ora ottenni buoni risultamehti 
posso annoverare le preparazioni mercuriali, quelle di iodio con 

- ,nerCUI ';° ’ le a “ t,moniali 1 8 1; etiopi in un- colle decozioni depurative 
oquando la stagione il concedeva, coi bagni semplici, o con soluzioni 

“f’™' solforate; e. se ,a tutto resistevano, si ricorse ai fiagni 
equi, « quali fin ora diedero sempre termine ad ogni restio 

. Tigna. - .Quanto alla tigna fu sempre della specie favosà, o 
alveo are, e spesso la vidi sparsa anche sopra la faccia, sulle spalle, 
e sulle braccia; mar non mi discostai dal metodo antiflogistico locale 
revulsivo, ed mterpamente adoperai preparazioni mercuriali solfo¬ 
rose, d. iodio ecc. prescrivendone in forma di bocconcino alla sera, 
e somministrando alla- mattina una chicchera di decotto stibiato 
depurativo, e co per un tratto di tempo lunghissimo, e quando 

le- tigne rimanevano indolenti, sbiadate, poco umide, e circoscritte, 

avo a prefeienza ai topici alquanto irritanti, cioè alla pomata 
citrina, dilungata con unguento a.nmollilivp; zolfo, e carbone in¬ 
corporati col grasso di maiale, nitrato di mercurio, ioduro di sòlfo 
ecc Da quest’ultimo fin ora ebbi migliori effetti che da altro. ’ 
ongiuntivitl croniche. - Le congiuntiviti croniche sppsso furono 
limitate alla palpebra inferiore con sciarpellamento, e quasi sempre . 
originate da sifilide, e della scrofola, e ne conseguita, che la loro 

• cura venne anche, fondata sopra mezzi generali tendenti all’afFezioné * 
virulenta. * , : : ■ 

• *.. • - ' * • • • 4 • « * 

- Uretriti: ^Nelle uretriti, premesso il metodo antiflogistico unito 
•ale bevande diluenti, mucitaginose leggermente diuretiche, e 

talvolta anche con la giunta'di alcuni grani di canfora ho impiegato 
con felice-esito, le pillole balsamiche descritte nelia farmacopea 
Giordano alla. pag. 4 . 8 ?, da me molto innanzi conosciute, oppure 
quelle composte di protocloruro di mercurio, balsamo cop .ibe, e 




21 


N, • '•# # é • • « 

pepe cubeba torrefatto; e per quanto vogliano alcuni pratici in¬ 
nalzare sino alle stelle l’uso puro del balsamo copaibe a dosi grandi,’ 
e del pepe cubeba, io sempre ne dovetti sospender l’uso per la 
irritazione gastro-enterica, che esso destava; inoltre è spesso infedele: 
onde lo misi accanto la colloquintida, la gomma gutta, le injezioni 
astringenti di allume, di rame, l’uso della ratania, de’quali, tutti 
rimedi spesso servonsi alcuni per troncare lo sdolo. 

Circa alle injezioni poi, il miglior rimedio, da cui posso assicu¬ 
rare d’aver ritratto, favorevoli eventi, si è l’uso del nitrato di 
argento-, un grano ad esempio su sei, od otto once di veicolo 
conveniente ammollitivo (4).' * 

Cistiti . - Delle cistiti croniche, o catarro vescicale, parte affettarono 
l’uomo senile, e terminarono in suppurazione colle orine marciose, ' 
col marasmo, e colla morte; e parte tennero dietro ad uretriti 
irradiatesi alla vescica in età ancor vegete, e queste col metodo 
antiflogistico adattato furono guarite. 

Metriti. - Fra le metriti croniche , da alcune irradiossi la flogosi 
ai legamenti del viscere, alle parti bianche aderenti alle ossa vicine, 
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con esulcerazione del collo dell’utero in alcune, e con scirro in 
altre, e le affette da queste, tutte perirono.. Vidi alciine metriti 
state prodotte da rilassamento dei legamenti dell’utero guarite col¬ 
l’applicazione del pessario. Io trovai pure, dopo veduta l’impotenza- 
dei rimedi antiflogistici uniti ai narcotici, ed anche adoperati con¬ 
temporaneamente essermi stato sommamente profìcuo l’uso delle 
iniezioni di sola acqua fredda, delle coppette scarificate, dei vesci¬ 
canti non cantaridati alla parte superiore delle cosce, dei setoni in 
questa parte, ed anche nella vulva; ma non posso lodare il san-' 
guisugio locale all’affezione, perchè sempre mi crebbe la irrita¬ 
zione, c ciò è chiaro, che ubi stimiilus , ibi Jluxus , onde se si 
potesse applicarle senza che ’queste lacerino col loro tridente il 
tessuto ammalato, allora non irriterebbero, e se vogliono essere 
ingenui i pratici mi confesseranno che le sanguisughe applicate su 
le parti afFette recano piu sovente disordine, che ordine. 


(4) Il dottore Felice Rolla Medico ordinario nelle Infermerie cosi 
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ecc., e chirurgo de’ poveri in una delle par¬ 
rocchie di questa Capitale ottenne dall’uso del nitrato d’argento delle 
guarigioni radicali nelle blenorragie croniche, in cui.più non era altro 
die locale morbosa affezione. ' J 



JNdle prostatiti croniche ottenni sempre-, eccetto in due casi di 
associata gastro-enterite con dissenteria, guarigione dall’impiego 
delle frizioni mercuriali al perineo, con estratto alcoolico di cicuta, 
come pure dall’uso continuato del calomelano unito a qualche 
torpente, ma in dosi minime. Nelle artritidi, e quasi tutte di carattere 
celtico, coll’uso de’preparati mercuriali, ed aconito, ottenni sempre 
sicuri risultamene, aumentando e diminuendo gli uni, o 1’ altro, a 
seconda,delle circostanze, e dell’azione. ’ 

La periostite, o periostosi, o gomma degli autori, la vidi sempre 

di natura sifilitica, e per conseguenza la trattai con apposita cura 

mercuriale ; tuttavia in quattro individui maschi avendo finito collo 

sviluppo di vero tumor fungoso, non potei più differire, affin di 

scemare la copiosa suppurazione che esauriva la vitalità, l’amputa- 
zìone del membro. 

Compresi, nella sinovite cronica, ciò che i pratici chiamano tumori 
bianchi, artrocace, idrarto, idrartrosi, e idropisia delle articolazioni. 
Queste smoviti le vidi spesse volte cagionate da una subita sop¬ 
pressione d’un’uretrite, d’un troppo sollecito sparire delle flein- 
masie cutanee, dell’abuso del mercurio, e finalmente le osservai 
nel corso della sifilide; di maniera che il metodo di cura fu 
relativo alla causa determinante; e malgrado di tutte le sollecitudini, 
in molti casi non si potè impedire l’anchilosi dell’articolazione 
malata, la suppurazione della cavità articolare con alterazione delle 
cartilagini diartrodiali, il rammollimento.dei legamenti, la carie 
delle ossa, cosicché spessissimo, se non si fosse tosto ricorso al¬ 
l’amputazione de’membri, avrebbe la località deturbata simpatica¬ 
mente le funzioni del cuore, e dello stomaco, e prodotto il marasmo 
e la morte. Ed in fatti ne salvai, mercè di questo sacrifizio, 
consolidato però sempre dall’ uso delle terme acquesi, molti che 

già erano in preda della febbre consuntiva, sebbene i più dei pia- 
tici sono di parere contrario (5). 

L’osteite cronica non la vidi mai dipendere da cagioni fisiche 
esterne,ma sempre da inveterata infezione venerea scrofolosa, spesso 
dalla retrocessione di esantemi cutanei cronici, e in pochi casi 
dallo scorbuto. La vidi pure spesso procedere dall’infiammazione, 


(5) Di questi fatti ne testimonio il predetto Dottore Felice Rolla, 
che da quattro anni circa assiste a tutte le operazioni chirurgiche, 
* supplisce l’Autore nelle di lui assenze, massime quando si porla 
accompagnare e curare i poveri ricoverati alle terme d’Acqui. 
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c in particolare dalla suppurazione dei tessuti fibrosi, sinoviali, o 
cartilaginei, coi quali trovasi in immediata relazione. Nella venerea 
precedevano sensazioni di peso, di dolore cupo profondo nella 
parte (dolori osteocopi) esarcebantisi più di notte, che di giorno, 
L’osteite cronica la vidi sempre terminare in carie, quando af¬ 
fligge le ossa corte, o le parti spugnose delle ossa lunghe-, e la 
pelle, che in principio era sana e mobile, prendere un color tur- 
chino, aderenza alle ossa malate, e separante una materia saniosa 
di particolar fetore; la qual materia è più abbondante di quel 
che comporti l’estensione dell’ulcere, e tinge spesso in nero le 
parti dell’apparecchio, ch’ella bagna. Nelle affezioni scrofolose, previi 
i rimedi generali appropriati, osservai spesso guarire la carie spon¬ 
taneamente, cioè diminuire bel bello la suppurazione, perdere il 
suo fetore, e la sua fluidità, e prendere i caratteri di buona na¬ 
tura, restando però pel solito l’osso più grosso, e la anchilosi 
perfetta, o no, se aveva sede in un’articolazione. Nella venerea 
poi la parte dell’osso malato suole mortificarsi, formare un circolo 
infiammatorio intorno'di se, e segnare i limiti tra le parti sane, 
e le parti mortificate, staccantesi in forma d’una grossa scheggia 
alla maniera delle escare delle parti molli: e dopo questo farsi la 
cicatrizzazione, e sebbene questi casi, i pratici dicano essere raris¬ 
simi , tuttavia io ne potrei annoverare una moltitudine grande, e 
di persone che lavorano , e che fanno ogni cosa senza il menomo 
disturbo, i quali per la gravezza delle loro malattie furono inviati 
alla Piccola Casa per essere amputati, e non poterono esserne 
ricevuti in altri spedali, essendo quelle sostenute da vizio sifilitico, 
scrofoloso ecc. E convien ch’io confessi pure in queste circostanze, 
chele galvanizzazioni, e il concorso de’bagni d’Acqui, previa cura 
preparatoria, ne guarirono la più gran parte. L’osteite venerea la 
vidi meno pericolosa e più domabile della carie scrofolosa. Nei 
pezzi amputati ebbi modo di vedere il periostio, e la membrana 
midollare notabilmente inspessiti, e talora anche ossificati, come 
pure i muscoli circostanti: e parimenti vennemi osservato, segando 
nella direzione di sua lunghezza l’osso infiammato da molto tempo, 
le pareti del canale midollare acquistare una grossezza di più d’ufn 
pollice, ed il canale intasato. 

Sebbene molti pratici siano d’avviso essere vantaggioso ritardare 
l’apertura degli ascessi provenienti da carie, perchè il fetore della 
marcia, i dolori, gli accidenti colliquativi, che soglionsi palesare 
poco dopo l’apertura, dipendono ordinariamente dall’azione del- 
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l’aria sulle pareti del cavo, tuttavia io convengo «'professori Ros¬ 
si, e Boyer essere più utile l’aprirli il più presto possibile, se¬ 
condo il metodo del professore Scarpa, cioè stabilire' l’apertura 
solamente per dar esito all’umore rinchiuso nel cavo, una semplice 

puntura, per esempio, nella parte più bassa, ed applicarvi, appena 

uscito il liquido, un piccolo pezzo di cerotto di diachilon gommoso 
per impedire all’aria di penetrarvi sino a che siasi operata la riu¬ 
nione de’suoi margini, e fino a che la causa della malattia ' sia 
distrutta, e riaprirli sempre nell’istesso modo ogni qualvolta rin- 
cappelli la fluttuazione. Anche nella cura dei buboni venerei uso 

dar esito con picciolissima puntura alla raccolta della virulenza benché 

ne sia pochissima quantità, e inai non ricorro ai ripetuti cataplasmi 
emollienti, addottati dai pratici, perchè li vidi sempre macerare i 
tessuti, e favorire la disorganizzazione, Questa pratica la credo la 
più conveniente, ed applicabile in tutte le età della malattia 
“me P ure fiondo la sede della malattia è profondissima, ed ina- 
cessibile agli istromenti. Se dopo una cura interna, e se previa 
una irritazione derivativa alla pelle, od al tessuto cellulare coi 
rubefacenti, vescicanti, cogli escarotici, o setoni la malattia sia 
divenuta locale, allora per applicare sulla carie rimedi locali con¬ 
venienti a sanarla, pratico una larga incisione. Se poi l’osso è pro¬ 
fondamente ammalato, e che non vi sia alcun mezzo di limitare 
il male, o che più ossa contigue siano contemporaneamente am¬ 
malate, in questi casi non trovo altro compenso, che l’amputazione, 
quantunque in siffatta circostanza mi sia stato yietato quest’ultimo 
compenso, quando oltre ad una estremità, la malattia aveva preso 
anche sede nel tronco, o in più articolazioni. Tuttavia cogli interni ri¬ 
medi, coi revulsivi applicati alla pelle, colla sollecita evacuazione 
degli ascessi, e l’uso di tutti i rimedi di precauzione indicati per 
impedire l’introduzione dell’aria nel cavo, quindi ad experi,nentum 
I impiego-delle terme acquosi, ottenni delle guarigioni mirabili. 

In due casi di osteite del cranio terminate in carie, dovetti ri¬ 
correre alla trapanazione, di cui più sotto’ darò la descrizione. In 
altri due casi di osteite sternale, vidi seguir la guarigione pervia 
delle galvanizzazioni, e delle terme d’Acqui, staccandosi insieme, in 
uno quasi tutto il primo pezzo, e nell’altro, porzione del secondo; 
in quest’ ultimo, sendo tutto lo sterno crivellato, vedovasi balzarne 
di sotto la pleura nell’atto della respirazione. In ambidue eransi, 
prima delle galvanizzazioni, impiegati molti rimedi senza vantaggio! 
n*osteite articolare all’articolazione omeroscapolare (omartroface) 


veline guarita colla disarticolazione dei braccio (vedi la descri¬ 
zione più sotto): un’altra, che prendeva Y articolazione del go¬ 
mito (olecranartrocace ) ed incominciò alla parte inferiore del- 
Pestremità dell’omero, quindi al gomito con dolore fisso all’esterno 
della parte superiore dell’ avambraccio, terminando in carie, guari 
coll’anchilosi del gomito. 

Nella rinorragia, od epistasi dopo d’aver praticato inutilmente 
in due casi tutti i mezzi che P arte suggerisce in proposito , ho 
dovuto turare le fosse nasali; a tale efletto preparai due tubi di 
filaccia assai forti da chiudere ermeticamente le aperture anteriori, 
e posteriori di queste cavita, e per portare a contatto dell’apertura 
faringea della fossa nasale uno stuello impiegai la sonda di Bellocq.’ 

Nella protorragia , che in tre casi comparve dopo il taglio de’ 
tumori fungosi, e della fistola, fu indispensabile il ricorrere alla 
compressione diretta stata eseguita nel seguente modo. Preparai un 
grosso budello legato in una delle sue estremità , e quindi arro¬ 
vesciato, e lo spinsi nel retto all’altezza di quattro dita, quindi ne 
riempii la cavità con filacce, e poscia legai il sacco ben contro 
l’orifizio dell’ano, collocando il filo sulla regione del coccige, assicu¬ 
randolo con- un pezzo di cerotto adesivo; prima di venire a questo 
modo di compressione , che spesso reca dolori , e premiti mole¬ 
stissimi, riempii invano il budello d’acqua ghiacciata. 

Fra le asciti possonsi annoverare molti casi guariti coll’uso del 
eremor di tartaro alla dose di due once, da prendersi nelle vent'i- 
quattr’ ore, coll’uso di nitrato di potassa a larghe dosi, ed anche 
unito al cremor di tartaro; coll’uso del siero di latte nitrato, ed 
in alcuni, casi coll’uso del ptotocloruro di mercurio insième colle 
frizioni mercuriali sull’addome; a questi mezzi quasi sempre faceva 
precedere un’ operazione di sanguisughe ai vasi emorroidali per ren- 
‘ dere la mucosa gastro-enterica più tollerante l’azione de’rimedi. 
Fra questi casi di guarigione contansi anche alcuni, assoggettati già 
più volte all’operazione della paracentesi. Fra gli operati, e che 
però perirono di questa malattia, liavvi due individui, l’uno che 
venne operato cinquanta e più volte, l’altro più di 65 . 

Anche degli idroceli ci accadde di vederne guariti coll’uso delle 
preparazioni mercuriali, e delle frizioni alle parti affette, e do¬ 
vendo venir alle operazioni in taluni, impiegai sempre il metodo 
dell’incisione della tunica vaginale con soddisfazione. 

I lipomi, che quasi tutti ebbero una mole considerevole, e che 
occuparono la maggior parte la nuca, ed il dorso, e alcuni le artU 
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colazioni omero-scapolare, 1. dovetti estirpare, ad eccezione d’uno 

che occupava le grandi labbra in una donna quinquagenaria, che 
guati colla cauterizzazione. 

Il lupo alle narici (erpete rodente, lupo vorace, formica cor¬ 
rosiva, ecc.) venne sempre a svolgersi sulla punta, e sulle ali del 
naso, «1 entro le narici, come pure sulla parte superiore del lab¬ 
bro, allettando sempre persone scrofolose dal naso grosso, e schiac- 

cato con labbra pur grosse, dure, e come rigonfie, e principiò 
sempre per via di un tubercolo isolato, quindi ne sorsero degli 
altri dopo alcuni mesi in sul labbro superiore, che tefminaron poi 
tutti ‘“un’ulcera stillante purulenza sierosa, ed acre, con gli orli 
rigonfi, ed indurati, e la pelle vicina con colorito rosso violaceo. 
Guarirono tutti coll’uso interno de’preparativi mercuriali insieme 
co decotti stibiati, e localmente colla cauterizzazione del cloruro d’oro 
Sono le scrofole malattie piu frequenti nel basso popolo povero 
negli individui provenienti da parenti contaminati da disgrazie, da' 
inveterata affezione venerea, da diatesi cancerosa, da retrocessione 
di esantemi cutanei, ecc., in cui per la loro poca vitalità, per la 

natura dei fluidi, che vi trascorrono, e per essere lontani da tutte 

le cagioni di eccitamento nascono da un indebolimento nel sistema 
sanguigno, per cui gonfiano le ghiandole, e crescono lentamente, 
e sordamente, ed acquistano ogni di più consistenza da durarla 
contro ogni rimedio risolvente, od altro qualunque ; le quali, ac- 
cendendovisi l’infiammazione, non si rammolliscono, che parzialmente, 
dando una marcia giallastra fluidissima, menan dietro piccoli fiocchi 
biancastri, che paiono avanzi di linfa coagulata; la pelle è legger¬ 
mente rossa, l’apertura si dilata, e ne nasce l’ulcera scrofolosa. 

I margini di questa specie dell’ulcera generalmente sono appianati 
ottusi, e ricadono sull’ulcera; la superficie dell’ulcera è d’un color 

rosso leggero; le granulazioni sono flaccide, ed indistinte, e l’aspetto 
d ? un genere particolare. 

? 11 metodo cura, praticato nella scrofola fu vario secondo 
r età , il temperamento , e la natura della malattia. Per esempio 
nella scrofola sifilitica , ebbi ricorso al protojoduro di mercurio 
unito a qualche estratto torpente, e le ulceri medicate anche col- 
1 ìstessa preparazione , con grasso : al deutojoduro con l’estratto di 
aconito internamente, ed anche esternamente in forma di pomata 
nelle parti ingorgate, facendo delle frizioni: nelle persone irritabili 
preferisco il. mercurio gommoso di Plenk, e nei bambini l’etiope 
minerale, ed antimoniale. Preferisco il mercurio solubile d’ Hanne- 
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mann, il calomelano, ecc. uniti all’estratto acquoso d’oppio, echino 
nelle scrofole profondamente radicate, enfiature ghiandolari, sebbene 
il Pellettier, il Girtanner rigettano le preparazioni mercuriali, e ciò 
non solo per correggere la diatesi specifica, ina anche, secondo 
Sprengel, come revulsivo, e quando muove in specie sudori, saliva, 
evacuazioni alvine ecc., insoinma quando è mestieri di perturbare, 
scemare il processo vegetativo «ubimagna requiritur totius vegetationis 
revolutio, ut potentia morbifìca excernatur, ubique nisus in coagulum 
praevalet. Hinc in postliumis inflammatoiiis, in obstructionibus prae- 
stat. » Nella scrofola con diarrea, od associata a gastro-enterite,' 
provai giovamento dall’uso dell’estratto di cicuta sciolto in qualche 
veicolo, e mucilagine di gomma arabica, o preso a forma di pillole, 
ed anche il bagno di cicuta, o l’estratto di aconito unito al sassa- 
frasso. Nella scrofola con amenorrea mi giovarono le preparazioni 
di idrojodato di potassa, e ferro ; il joduro, e bromuro di ferro, 
V idrobromato di potassa, ed esternamente anche in forma d’ un¬ 
guento l’idrobromato di potassa, e soda, l’idrobromato di potassa 
bromurato; l’idrojodato di potassa jodurato, il joduro di potassa, 
il joduro di piombo , il joduro di mercurio, ecc. Dall’impiego dei 
muriati, della tintura di jodio, del vino amaro, e di altri consimili 
rimedi mai non ottenni il bramato intento. Di tutti i sovraccennati 
rimedi, siccome dotati di molta attività, le primitive dosi furono 
sempre piccolissime per sensibilmente accrescerle, nè avere disturbi 
gastrici, da essere poi obbligati a sospenderne il trattamento cu¬ 
rativo. Non posso ancora parlare di casi di guarigione coll’uso del 
creossoto. - ‘ ^ 

Fra le cateratte trattate, il numero maggiore è delle cateratte 
cristalline, o lenticolari, le quali sono spesso effetto del cristallino, 
e che cominciano dal centro diminuendo d’intensità verso la cir¬ 
conferenza. Yien dietro a questo il numero delle cateratte capsulari, 
o membranose, che incominciano quasi sempre dalla circonferenza, 
e fansi piu intense al centro-, pochissime erano lattiginose, e clue 
soltanto capsulo-lenticolari, ed erano d’un volume enorme. Queste 
vennero operate per estrazione: alcune che erano lattiginose per lacera¬ 
zione, e le operabili, non complicate da amaurosi per abbassamento. 
Tornaronmi sempre vani gli svariati medicamenti interni, e topici 
impiegati contro la cateratta. Nelle cateratte lattiginose mi accadde 
osservare nell’atto die lacerava la capsula cristallina, spandersi 
nella camera anteriore l’umor del Morgagni e mi intorbidò talmente 
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1 umor acqueo, che non potei più proseguire, anche per evitar il 
pericolo di ferir l’iride. 

L’emeralopia (affezione, che consiste nella impossibilità di distin¬ 
guere gli oggetti avanti il levare, e dopo il tramontare del sole) 
nella Piccola Casa si mostra endemica, prodotta dal freddo, dal¬ 
l’umido, e spesse volte dall’irritazione gastrica, la quale sèmpre 
venne vinta coll’ipecacuana in sul principio, con decotti sudoriferi, 
e coll’uso d’un vescicante permanente alla nuca, come pure con’ 
dirigere nel tempo istesso verso gli occhi del gaz ammoniacale. 

Tanto le encantidi, che lo epulidi vennero guarite coll’estirpazione. 

La spina ventosa, (fungo della membrana midollare delle ossa) 
non potei mai curarla radicalmente col mezzo dei rimedi, perchè 
quando gli ammalati ricorrono per essere ricoverati, la malattia 
ha fatto considerevoli progressi, onde dovetti sempre amputare, e 
disarticolare, quando occupava le ossa del metatarso, e metacarpo. 

Gli scirri, i cancri, compresi anche i tubercoli scinosi, isolati 
in mezzo ai tessuti senza disagiare le funiioni, che in una maniera 
■ meccanica, i più frequenti, che io osservassi, furono il scirro, e 
cancro delle palpebre al loro margine libero; il scirro, e cancro 
delle labbra, e delle grandi labbra; il scirro delle tonsille, il scirro 
e cancro delle ghiandole mammarie; il scirr'o e cancro del retto, 
il scino del tessuto cellulare addominale; il scirro e cancro del 
pene, del testicolo e dell’utero; e questi la più parte si sono dovuti 

operare. Fra gli scirri mi venne fatto di guarirne due all’utero 

ladicalmente, colle preparazioni mercuriali unite ai torpenti, e alle 
frizioni. 

Il carcinoma spesso lo vidi nelle soluzioni di continuità, nelle 
piaghe semplici, nelle ulceri sifilitiche, che furono irritate da discon¬ 
venevoli medicature ecc. Questi carcinomi soglio trattarli colla cau¬ 
terizzazione attuale, e quando impiègo il potenziale preferisco il 
cloruro doro, o la pasta di Vienna (potassa caustica, calceviva, 
ed alcool), e ad eccezione de’casi in cui eranvi altre complica¬ 
zioni per sè sole letali, sempre ne ottenni ottimi effetti, la can¬ 
crena nosocomiale, che sempre io vidi sui monconi, mai non mi 
venne fatto di limitarla, se non impiegava il cauterio attuale, e 
profondamente, e questo unito all’isolamento dell’ammalato, ed 
esposto all’aria aperta, alle annaffiature fatte con cloruro d’ossido 
di sodio; al conservare le piaghe monde, nè mai esposte al con¬ 
tatto dell’aria, e da ciò ottenni mirabili effetti. 

Per gangrena esterna intendo la gangrena secca, e umida, c lo 
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sfacelo, che ebbero per cagione un’infiammazione destatasi in parti 
semicongelate, in parti malate di scorbuto, in parti edematose, ed 
• alcune volte per eccedente infiammazione-, e sebbene tutti propon¬ 
gono i tonici, gli eccitanti, ecc. tuttavia dall’impiego del metodo 
antiflogistico locale e generale, unito alcune volte a qualche an¬ 
tisettico ottenni dei risultamenti felici. • 

■ • • * _ $ * 

Fra le poche necrosi, che ebbi ad osservare, non àvvene al¬ 
cuna prodotta da meccanica lesione-,: ed i soggetti affetti furono 
sempre la piu parte indeboliti da malattie antecedenti scrofolose-, 
in altri i dolori si facevano sentire più di notte, che di giorno, 
ed in altri i dolori aumentavano nelle stagioni fredde , ed umide, 
e nei cambiamenti atmosferici; e per conseguenza impiegai mezzi 
•antiflogistici locali e generali, e gli specifici nelle complicazioni si¬ 
filitiche, dai quali, avendone favorito 1’interno organico movi¬ 
mento, ottenni, la separazione dell’osso necrosato, ed in due casi, 
ciò che non potè effettuare colle sole sue forze la natura, lo fece 
l’arte col mezzo della trapanazione, di cui dirò più sotto. 

Le fratture prese a curare nella clinica furono antiche fratture ob- 
blique, del femore non consolidate, ed accompagnate da dolóri a 
tutto l’arto, e per conseguenza si passò, dopo inutilmente tentati 
altri mezzi, proposti dagli autori, alla reseeazione; cioè s’è posta 
allo scoperto la frattura con un taglio traversale alla parte an¬ 
teriore della coscia da due a tre dita sino all’osso, quindi si fe¬ 
cero due altre incisioni laterali cadenti a perpendicolo sulla prima 
per formare un lembo, il quale separato, vennè alzato dall’osso, 
e messi così allo scoperto i .frammenti superiore ed inferiore del 
femore, fatto sporgere in fuori il superiore che .venne isolato dai 
suoi attacchi colle parti molli per il tratto di un grosso pollice 
col mezzo dì delicati colpi di coltello, e di spatoletta, e sostenuto 
questo frammento con larga lamina per meglio investire la di lui 
punta con la sega; eseguii con questa la reseeazione, che ne esportò 
una porzione considerevole. Dei frammento inferiore si raschiò sol¬ 
tanto l’inviluppo cartilaginoso, che lo rivestiva, poscia li misi a 
contatto, collocandone il membro in un adattato apparecchio, in un 
letto a bella posta preparato col suo estensore permanente. 

Fra i varii ettropii, alcuni vennero guariti col cauterizzarsi la 
congiuntiva col nitrato d’argento, la quale erane tumefatta, e gonfia, 
ad altri, in cui questo metodo riuscì infruttuoso, recisi una por¬ 
zione della congiuntiva, che formava il carello rosso vedutosi sul 
margine libero delle palpebre; e per le trichiasT, che in alcuni 
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casi non mi riuscì di ricondurre in fuori il margine libero delle 
palpebre con esportare colle forbici un lembo longitudinale di pelle 
delle palpebre, ed avvicinare le labbra della ferita, passai a strap¬ 
pare i peli con una mollettiua epilatori, e quindi a distruggere il 
bulbo colla cauterizzazione a ferro di forma orbicolare rovente. 

Nei colli, e nei piedi torti, conseguenza di una contrazione 
spasmodica, venne istabilito l’equilibrio co’loro muscoli antagonisti, 
colla sezione in trasverso del muscolo sterno-cleido-mastnideo, e del 
tendine d’Achille permanentemente contratti, cioè penetrai attra¬ 
verso alla pelle la punta d’un gammautte retto e strettissimo dal 
loro lato interno, e tra gli integumenti, ed il muscolo, o tendine, 
senza trapassar con la punta dell’istromento al lato opposto. L’am¬ 
malato che fu il primo operato di collo torto, che fu nel 1837 

appellasi per nome Magliano di Mondovi, che ne uscì perfetta- 
mente, guarito. *. 

• f T # • 

In quasi tutte le ernie si venne all’operazione, sbrigliando pel¬ 
le bubonoceli comunemente in alto, e per le meroceli all’interno 
sul legamento delGimbernat radendo la superfìcie superiore del pube. 

Nella clinica-chirurgica esiste un uomo di 70 anui, a cui 4 o 
anni venne fatta l’operazione d’una entero-bubonocele, e nell’ope¬ 
razione riconobbesi l’intestino necrosato in tutta la sua circonfe- 
ìenza, e prese dopo la caduta della necrosi, aderenza alle pareti 
addominali esternamente, mentre la membrana interna rovesciossi 
peiinanentemente per lo spazio d’un lungo palmo, ed in questo 
stato tira innanzi miseramente la sua vita senza mai aver avuto 
alcun disagio, salvo l’incomodo di portar sempre una specie di 
vaso elastico per ricevere le materie non ancora tutte separate dal 
chilo, che escono, in proporzione che vi si trovano. 

Nei pterigi venni airoperazione afferrando il fascio varicoso con 
una molletta, reciso quindi con forbici concave. 

Degli aneurismi guarirono uno colla compressione mediata nella 
legione del poplite-, l’altro coll’operazione, essendosi spaccato il tu¬ 
more, e sostituita una sola legatura alla piegatura dell’avambraccio. 

Delle fistole la maggior parte sono stercoracee ai margini del- * 
l’ano, e lacrimali, e vennero trattati coll’operazione. 

Dei calcolosi ricoverati, a due soli si fece l’operazione col me¬ 
todo litontritico agli altri operati col taglio laterale, perchè avevano 
delle cistiti croniche con catarro purulento. Fra questi àvvene 

uno , in cui il calcolo restava sospeso all’ uraco ; di cui più sotto 
darò la descrizione. . ^ 
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di alcune particolài'i operazioni fatte nella Clinica 


della Piccola Casa 



Disarticolazione dell Omero praticata per ipersarcosi 

gli 11 agosto 1834. 

Pietro Bussone di 66 anni, cuoco di professione, di temperamento 
sanguigno, non essendosi voluto ricevere da nessun altro ospedale, 
venne il i.° luglio i 834 ricoverato dall’esimia carità deH’Ill.mo 
Sig. Cav. e Canonico Cottolengo in una delle infermerie della Pic¬ 
cola Casa della Divina Provvidenza, per un morboso accrescimento 
d’una carnosità vascolare comprendente mescolatamente le parti, 
avuto principio dal ditello destro terminò al terzo inferiore del 
braccio, descrivendo un semicircolo all’esterno. 

Principiò quest’ipersarcosi nel i 83 o per un tumoretto di sodezza, 
e consistenza carnosa, mobile, ed indolente anche sotto qualunque 
pressione alla parte mezzana antero-superiore del braccio; dopo 
certo tratto di tempo dalla comparsa di questo, se ne sviluppò 
un’altro nella parte opposta. Crebbero questi in pari grado sen¬ 
sibilmente senza mai apportare all’affetto altro sconcerto, che quello 
d’un leggier peso e torpore. Tra questi due tumoretti appariva il 
solco di divisione, il quale sul finire scomparve; a questo tempo 
inostraronsi le vene grossissime, e molto serpeggianti, e pel rapido 
incremento il tumore acquistò un peso molesto, per cui torpida 
divenne la parte inferiore del membro affetto, e sentironsi dolori 
pungenti, che rispondevano all’articolazione omero-scapoldre, come 
pure all’arteria sottoclaveare. Essendosi tentato di comprimere 
quest’arteria per impedire che ella portasse troppa quantità di 
sangue, e per frenarne l’acGrescimento, si dovette tosto desistere 
a cagione dell’aumento de’dolori. 

Il rapido incremento, il peso grande, la pelle, che ricopriva i 
due voluminosi sarcomi divenuta rossa e flogosata, il dolore insop¬ 
portabile, l’animo pacato dell’infermo, e apparecchiato ad ogni 
evento ci spinse a imprendere l’operazione, sebbene ei fosse con¬ 
valescente d’una gastro-enterite, e ciò per non aver a vedermi 
sott’occhio, e aperture, e fungosità forse più rigogliose di prima, 
e tendenti a farsi maligne. 
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Il processo operativo fu quello del sig. La Fave., modificato, 

cioè a un sol lembo con forma d’un triangolo isoscele, perchè 
richiesta dalla posizione del sarcoma. Incominciai à fermare il corso 
del sangue, comprimendo l’arteria ascellare nel luogo indicato 
da Camper, cioè premendo forte col pollice tra la clavicola, e 
Fapofisi coracoide, e facendo portare alcun thè indietro l’omoplata; 
Parteria succlavia venne da prima compressa sopra la parte media 
della clavicola, ove Parteria esce dagli scaleni, e passa sulla prima 
costa, ma non potè l’infermo resistere per il dolore,, e torpore 
cagionati dalla pressione, che si faceva sui nervi. Feci quindi un 
taglio trasversale da tre o quattro dita sotto dell’acromion attra¬ 
verso al deltoide sino all’osso, quindi due altre incisioni laterali, 
che cadeano a perpendicolo sul primo taglio per formare il lembo-, 
il quale separato, venne alzato dall’osso. Appresso tagliai i due 
capi del bicipite e la parte anteriore della capsula: lussai la testa 
dell’omero anteriormente, e applicai il coltello alla sua parte poste¬ 
riore per tagliare tutto intorno della capsula, e separare l’osso 
lateralmente, e posteriormente àalle carni, portando il tagliente 
contro l’osso medesimo per non tagliuzzare le stesse carni, od i 
vasi, e nervi, e finalmente si compiè il distacco del braccio tagliando 
le carni, e la pelle sotto dell’ascella, ed in modo che ne risultò 
un’ altro lembo da incontrarsi col primo. 

f * - * f • * 

Prima di dar termine a questo lembo, feci comprimere l’arteria, 
facendo scorrere il pollice d’un assistente sopra essa arteria, e le 
altre dita sotto l’ascella, giusta il metodo di Yalpeau, che venne 
poi allacciata insieme con tutte le altre, quando l’operazione venne 
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compiuta. 

Diedi la preferenza ad un lembo anteriore, perchè un siffatto 
lembo tratto dal suo proprio peso, cade, per così dire da sè su 
tutta la superficie cruenta senza quasi aver bisogno di liste ag¬ 
glutinale, e perchè favorisce nell’istesso tempo l’uscita della sup¬ 
purazione per la sua massima declività. 

Siccome quest’operazione è di per sè pericolosa, massime sopra 
un uomo già avanzato in età, e convalescente, non si è voluto 
operare senza l’assistenza d’un religioso, per ogni evento; e accet¬ 
tò di assistervi il Rev.° Padre Cottolengo ora Curato in Genova, 
ed osservato l’orologio si vide che fu terminata l’operazione, 
compresa la legatura delle arterie, nello spazio di quattro minuti. 
Il pezzo patologico esaminato dal sig. Cav. e Prof. Rossi accompa¬ 
gnato dal Dott. Colliex, dopo la visita fatta all’ammalato, che era 
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perfettamente tranquillo, e die in quaranta giorni venne a termine 

della cura, fu per ordine superiore inviato in apposito liquido al 
Ministero di Guerra, e Marina,, e quindi al Museo patologico, 

fondato dal chiarissimo sig. Professore Gallo. 
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Altra disarticolazione d'omero. . 
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Fabre Francesco d’anni entrò nella Piccola Casa il maggio ' 
J 835 per osteo-sarcoraa al braccio sinistro, d’idiosincrasia linfatico, 
nervosa, malattia ingeneratasi nelle ossa, e che consiste nel ramo] - 
limento, nella gonfiezza, e nella degenerazione delle sostanze 

dell’osso, accompagnata dall’alterazione delle partì molli circostanti 

. che si trasmutano in tessuto lardaceo, o canceroso. Il Fabre dopo 
d una leggier contusione ricevuta inavvertentemente. da un corpo 
duro, sempre si lagnò d’un cupo dolore, e di un disagio nel 
movimento del braccio,. massime nell’alzarlo. Dopo certo spazio di 
tempo sopravvennegli un gonfiamento osseo, in cui si scorgevano 
esternamente molte e fitte vene dilatate, e strisele rossastre. Questo 
gonfiamento osseo fece in procèsso rapidi progressi; lucente divenne 
la cute, che il copriva, i dolori divennero acutissimi, lancinanti, 
la febbre era quasi continua con lievi esacerbazioni. In tale stato, 
vidi non esservi altro scampo a salvacela vita dell’ammalato, che 
la disarticolazione, ed infatti avendone io tenuta consultazione col 
Chiar.ino sig. Cav. Rossi, egli la dichiarò assolutamente necessaria. 

In quest’operazione si diede la preferenza al metodo ovoideo 
descritto da Volpeau, perchè i tessuti della parte superiore, ed 
anteriore del braccio erano degenerati, e per conseguenza in questo 
caso il deltoide, che nel primo caso fa le veci di lémbo, venne con¬ 
servato al braccio,cioè le due incisioni, che circoscrissero una specie di 
V, e che partirono dalla sommità dell’acromion, vennero distrette 
obbliquamente 1 una in avanti, e l’altra indietro sino all’estremità • 
inferiore del margine ascellare, corrispondente: tagliai e gli integu¬ 
menti, e le carni, perchè i~ muscoli erano di poco conto, poscia 
apiii la capsula fibrosa, allontanando, e ritraendo verso la spalla 
le labbra della ferita, é preso quindi con una mano il braccio, 
ed innalzatolo, feci sporgere il capo dell’omero, facendolo girare 
sul suo asse dall’infuori all’indentro, onde servisse d’appoggio la 
testa dell’omero àlla sezione de’ tendini e capsula, lussai poscia il 
braccio, dal quale venne teso il resto della capsula,. ed ebbi maggior 
facilità a dividerla, portando il Ristorino avanti, éd indietro e 
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quindi indentro come per radere l’osso. Tagliai, previa la compres¬ 
sione fatta da un assistente sull’arteria ascellare, la base del Y 
primitivo, e terminai di separare il membro dal tronco. 

Nella disseccazione del membro vidi un tuinor rossastro di 
consistenza fibrosa, che aveva preso origine, senza alcun dubbio, 
da un vizio strumoso costituzionale nella propria cavità midollare, 
le cui pareti erano logore, ed assottigliate a segno che erano 
divenute trasparenti. , * 

Una terza disarticolazione d’omero venne parimenti fatta all’am- 
malato Pietro Botto di 3 o anni, nato, e dimorante in Trivero, 
provincia di Biella, nel mese di maggio 1839, entrato nella Piccola 
Casa ai 24 7bre i 838 dopo d’essere uscito da alcuni ospedali, 
licenziatone come incurabile. 

Era egli travagliato da un’osteite articolare (omartrocace) con 
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quasi tutto il terzo superiore del braccio disorganizzato, di maniera 
clie le parti molli di questa porzione di membro erano trasmutate 
in una sostanza lardacea, forata da parecchie ulceri fistolose, e 
piena di tubercoli nerastri. Questo giovine ridotto a estrema magrez¬ 
za era travagliato da febbre lenta con esacerbazioni, spesso da 
diarrea, e da insopportabili dolori. 

Prima di metter mano adoperare, si usarono tutti i mezzi che 
l’arte seppe immaginare, e suggerire, si tennero molti consulti 
con persone dell’arte rinomate, che frequentavano la Pia Casa, e 
quasi tutti deliberarono ad eccezione del Chiar.mo sig. Cav. Rossi, 
e del Dottorp Rolla che. persistettero sempre per l’operazione, che 
sarebbe tornata inutile l’amputazione, perchè lo stato di estrema 


miseria vitale non lo permetteva. 

Non ostante siffatto pronostico, e la disperata salute del soggetto, 
mi attenni al parere del Cav. Rossi,e del chirurgo supplente D. Rolla 
e mi accinsi ad eseguirlo, e sentendo veramente estenuato di forze 
vitali l’infermo non mi vi arrischiai senza l’assistenza d’un Sacerdote, 
che fu. l’ 111 .ino sig. Canonico Inglesio, il metodo impiegato fu 
l’ovoideo, cioè quello di Yelpeau. 

Durante l’operazione trovai molto ostacolo nella disseccazione dei 
tessuti, e nel taglio della capsula fibrosa, perchè erano, massime 
quest’ultima, degenerate, e lardacee, e la testa dell’omero anchi- 
losata, onde dovetti farmi strada col manico assottigliatissimo 
d’uno scalpello per non .ledere la cartilagine che intonacava la 
cavità glenoidea che era sana, e ciò effettuato, lussai l’omero, e 
terminai nel consueto modo l’operazione. I margini della piaga 



furono avvicinati e ben commessi fra loro, mediante liste di diàqùilon 

gommoso, poco strette, il panno lino traforato, e la fasciatura 
ordinaria. 


Questo soggetto da prima quasi richiamato in vita dall’operazione, 
andò ogni dì migliorando-, tuttavia non potè toccare il termine 
della guarigione che dopo trascorsi due, e piu mesi, perchè du- 
ìante la cura vennero piu volte a sfogliarsi alcune porzioni ossee 
ricoperte da tessuti lardacei, che divennero necrosate. 


La dissecazione del pezzo patologico mostrò il carattere, che 
avevamo prima notato. Tutti i tessuti erano confusi nella sostanza 
lardacea, i nervi però non erano alterati, ma solo ingrossati, e 
col neurilema infiammato; non erano neanco degenerati i varii 
rami arteriosi. Cosicché allo stato patologico de’ nervi, sebbene 
non confusi colla massa lardacea, debbonsi attribuire i dolori 

lancinanti, che l’infermo continuatamente soffriva avanti 1’operazio¬ 
ne, e questo motivo solo rendevala assolutamente necessaria. 


Benché il legamento capsulare, ed i tendini che si possono chia¬ 
mare articolari, fossero tessuti lardacei, tuttavia si fece l’operazione 
e se ne ottenne un felice evenimento. Quest’operazione con tante 
altre già praticate dallo scrivente per pura necessità, (delle quali già 
fece parola quando parlava delle Terme Acquesi all’articolo osserva¬ 
zioni) su tessuti lardacei, per conservare a chi una porzione di 
ginocchio e addattarvi la gamba di legno, a chi una porzione di 
piede per non divenire all’amputazione fatale, a chi anche ampu¬ 
tato tutto il piede, per conservare un moncone lungo, e da servirsi 
per applicarsi lo stivale artificiale, conferma quanto già osservarono 
alcuni pratici alla clinica di Lisfranch allo spedale della pietà di 
Parigi, che nella maggior parte de’ casi si riconducevano allo stato 
noi male i tessuti affetti da queste malattie; e ciò in forza del- 
1 evacuazione sanguigna abbondante, che si ottiene e avanti e dopo 
l’operazione, e dell’eccitazione prodotta dal contatto de’pezzi d’ap¬ 
parecchio sulla piaga;, ina avvertono però di non riunire per prima 
intenzione la ferita ; e quest’opinione venne corroborata da Ambro¬ 
gio Pareo nelle sue opere; ed in fatti questo grande chirurgo 
taceva con assai buon successo delle scarificazioni sulle callosità 
delle ulceri. Di ciò la scienza va debitrice al sig. Lisfranch per 
averci dimostrato colle sue esperienze, che si può operare senza 
pericolo nei tessuti lardacei, nei tumori bianchi che non contengono 
alcun cavo purulento nè sono ridotti ad un stato pultaceo , o di 
rammollimento assai avanzato. In questi casi però conviene avvertire, 
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che i lembi siano più spessi, e più lunghi, che nei casi ordinari, 
perchè essendo fatti con tessuti lardacei,-non solaménte diminui¬ 
scono di spessezza, ma ancora si raccorciano a mano a mano che 
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questi tessuti riprendono la loro organizzazione primitiva. 
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Storia d'un tumore carcinomatoso duna mole straordinaria 
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occupante il braccio , e oer ctu « Jerc/ò l'allacciatura 

dell' arteria sottoclaveare. 
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Quantunque la storia d’un carcinoma, che io mi fò a riferire 

non offra altrui materia di nuovo argomento, l’ho creduta ciò nul- 
l’ostante degna.di qualche riflessione sì per l’allacciatura eseguita,* 
sì perchè il tumore, che lo costituiva fu raro nella sua vastità, 
terribile nel precipitoso suo corso, sì finalmente perchè può a 
vantaggio dell’umana salute somministrare alcune moinentose de¬ 
duzioni nell’arte di trattar simili miserandi malori. 

..Giuseppe Schina figliuolo .del vivente Pietro, di professione forna- 
ciajo, di temperamento melanconico,’ soggetto a ripetute affezioni 
reumatiche, che più volte ebbe a soffrire artritidi reumatiche, e 
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fu pur anche travagliato da erratiche e pertinaci febbri ’, venne 
assalito da improvviso ed acuto dolore alla radice del braccio 
destro, che per alcuni giorni molto il travagliò. Avendo pòi ve¬ 
lluto nel dolente luogo elevarsi un tumorettro duro alla parte in¬ 
feriore di detto braccio, appiattito, della mole d’un nocciolo di 
ciliegia, e questo in breve tempo crescere alla grossezza d’una 
. noce, e sentendosi ivi dare di quando in quando trafitture dolo-- 
rose, determinò di consultare qualche .persona dell’arte. Venne ei 

dunque da questa, visitato , ed essendo il tumore giudicato essere 
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un lipoma, il curante diresse tutta la cura ad ottenerne la riso¬ 
luzione applicando costafitemente de’topici di vario genere, ed in 
specie degli stimolanti, per la qual cosa il male fece sollecito tragitto 

% f 

a stato peggiore. Dopo òtto mesi l’infermo consultò altra persona 
dell’arte forse più perita, che visto il tumore della grossezza mag¬ 
giore d r uovo di gallina, duro, dolente, bernoccoluto, ed aderente, 
lo giudicò un’occulto cancro, che infieriva-, di che prese altro 
modo di cura, lo sottopose ad un confacevole dietetico regolamento, 
e rimosse quei topici fin allor praticati; gli suggerì -di solo di¬ 
fendere la parte da ogni attrito j o compressione, e gli prescrisse 
l’uso interno del calomelano, e dell’estratto di cicuta ad egual 
dose, molto celebrato in simili casi. ' 

m 


Tutto però fu vano ad arrestare i progressi miserandi del male, 
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poiché i dolori divennero quasi continui, il tumore a mano a inano 
in tutte le dimensioni si aumentò in modo, che nel quarto decimo 
mese dalla sua comparsa eguagliava la testa d’un ‘uomo adulto» 
Consultò in questo stato alcuni dotti di.questa capitale, e tentò 
invano alcuni giorni di essere ricevuto in qualche ospedale. Però 
venne da alcuni , consigliato di sostituire alla cicuta l’aconito- a 
grandi dosi, e applicare intórno al tumore alcune sanguisughe, • 
il che si fece scrupolosamente, e ripetute vennero le sanguisughe 
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perchè da questo locale salasso gli parve d’aver riportato qualche 
leggier sollievo colla calma degli afflittivi dolori per alcuni giorni-, 
ma dopo s’esacerbò maggiormente. Vedendosi abbandonato, e senza 
mezzi da potersi ajutare, e guarire ebbe ricorso al magnanimo 
cuore del Cav. e Canònico Cottolengo, da cui fu tosto accolto e 
collocato in una delle infermerie della Piccola Casa (il io agosto 
i83c)). • Fu-visitato quivi dallo scrivente, che non tardò guari a 
chiarirsi che quello era un vero tumore sarco-carcinomatosa oc¬ 
culto, prossimo ad aprirsi, e che restava 1’ unico mezzo della di¬ 
sarticolazione: al domane venne'’a consultare il sig.-Cav. Rossi,- 
e pienamente .approvò la diagnosi., come pure l’operazione a ese¬ 
guirsi, ma prima di ciò, stimò che fosse da passare all’allacciatura 
dell’arteria sottoclaveare, per togliere all’enorme tumore Tele- . 
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mento al progredire, e ridyirlo ih uno stato di avvizzimento, ed 
anche necrosi per poter con maggior facilità eseguire la disartico¬ 
lazione. Non si pensò di allacciare l’arteria ascellare, perchè il 
tumore stante il suo enorme dilatamento prendeva alimento dalle 
arterie provenienti dall’arteria sottoclaveare, massime dalle acro- 
liliali, dalle sovrascapolare , cervical - trasversale, mammarie, e 
nulla sarebbe stata* l’operazione. In quella che si pensava all’al¬ 
lacciatura, l’ammalato' venne preso da una sinoca reumatica con 
polsi gagliardi, costipazione di-ventre: il calor della cute al luogo 
del tumore in alcuni punti si cangiò in atro livido, le vene in esso . 
sparse vieppiù si sono, inturgidite-, i dolóri si resero più molesti, 
le prominenze molli, la disorganizzata pelle in più siti s’aprì, e nacque 
in due punti un’emorragia venosa, che alquanto, inquietò..In tale 
stato.si dovette ricorrere ad un metodo antiflogistico, e non si 
ricorse all’allacciatura, che dopo scemata ogni esacerbaziene lo¬ 
cale, e generale. Quest’allacciatura venne così eseguita. 

La spalla, troppo deforme, e molto rialzata dal tumore non si 
potendo abbassarla senza dolore e qualche inconveniente, ci diede 
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assal P IU d'ffitoltà, che non si sarebbe creduto, massime nello sco¬ 
stamento della vena sottoclaveare, che copriva l’arteria, e nella 

separazione di questa dai nervi cervicali, che sono situati sopra, 
ed un po’ dietro della medesima. 

Rialzato alquanto l’ammalato sopra ben elevati capezzali, e col 
capo voltato un. po’ in fuori, mentre un’ajutante tenne abbassata 
quanto poteva la spalla del lato affetto; con mano sospesa tagliai 
la sola pelle immediatamente sopra della clavicola dietro del mar¬ 
gine esterno della porzione clavicolare del muscolo sterno-inastoideo 
sino a tre pollici circa di distanza da questo. Scostati i margini 
di quest’incisione apparirono le fibre del muscolo collicutaneo, e 
tosto le divisi per lo stesso verso, e con circospezione per non 
offendere la vena giugolare esterna, che travolsi immediatamente 


sotto, e poc’appresso nel mezzo del taglio. Tratta quindi la detta 
vena verso la spalla da un’ajutante, divisi colla massima cautela 

il tessuto cellulare, che trovavasi nel mezzo della ferita, finché sco¬ 
prii il margine esterno del muscolo scaleno anteriore. Scoperto 
questo, portai il dito lungo il suo margine, in basso, finché sentii 
la pulsazione dell’arteria, e dopo d’aver fatto scostare coll’uncino 
ottuso la vena succlavia afferrai colle mollette l’arteria, e mercè 
di queste la sollevai per poterla dissecar quanto basta, e farvi passar 
il ìefe per la legatura, anzi per ogni evento se ne misero due, uno 
più verso 1 origine, che 1 altro. Fatta la legatura, cessarono tosto 
le pulsazioni radiali, il tumore ed il braccio divennero torpidi, in¬ 
sensibili e freddi, e ciò durò solo alcuni giorni, e ci pareva molto 
avvizzito il tumore, da farci sperare facilità nell’eseguire l’opera¬ 
zione della disarticolazione; ma ecco dopo alcuni giorni bel bello 
ricomparire le pulsazioni per ogni dove, il colore, ed il tumore 

^ to, che un mese dopo giunse poi a tanta 

mole, che obbligava Y infermo a tener sempre il capo piegato sulla 
pai te affetta, e tanto estendevasi, che quasi toccava la mammella, 
e la pai te superiore del petto, e la clavicola corrispondente. Un 
filo con che misurai la base, o circonferenza di questo vastissimo 
sarco-carcinoma, ce ne mostrava Parea di sette e più palmi. 

Il ripristina mento della circolazione, e delle pulsazioni nel tu¬ 
more, e nelle arterie radiale, ed ulnare venne dal sangue trasfe¬ 
rito nell’ascellare, o nell’omerale dalle anastomosi della mamma¬ 
ria interna colle toraciche, e colle circonflesse dell’acromiale, e 
della scapolare comune colla cervical-posteriore, e colla sovrasca- 
polare^ delle tiroidee superiori colle inferiori, della mammaria 
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interna colla sua compagna e coll’epigastrica, della toracica in¬ 
feriore colle intercostali inferiori. 

Alla febbre divoratrice e lenta, die s’era affacciata tostocliè il 
tumore prese maggior incremento, e si aperse in alcuni siti ge¬ 
mente un’icore, s’accoppiarono quotidiane convulsioni. 

Gli acidi minerali, le confezioni cordiali, l’acetato di morfina, 
il muschio, ecc. furono i costanti presidii che alternati si sommi¬ 
nistrarono. Non tardò molto ad aggiungersi la leucoflegmasià, e 
dopo piccole emorragie, che di leggeri si arrestarono, una ne so¬ 
pravvenne così copiosa, che ridusse l’infermo ad un estremo lan¬ 
guore, per cui nel 2 di g.bre 1839 , un mese circa dopo l’opera¬ 
zione dell’allacciatura, che aveva sofferto, fu assalito da un pla¬ 
cido delirio, e da sopore, e dovette cedere al destino. 

Non si era più tentata la disarticolazione , perchè lo stato estenuato 
generale di forze vitali, la moltitudine de’vasi ad allacciarsi, che 
tutti eran divenuti importanti, l’enorme mole, ecc. tutto ci lasciava 
travedere fatale l’operazione, onde adattammo il precetto de’no- 
stri sommi autori, che “ Melius est ut aeger pareat vi morbi, quam 

vi remedii. ,, • , • 

Dal sin qui esposto io credo che fosse la natura del tumore 

un vero cancro occulto, ed i rapidi ingrandimenti in enorme mole 
si debbono ascrivere allo special genio del tumore, ed al pessimo 
metodo di cura fattogli in sulle prime-, cagioni anche dall’Eistero 
riconosciute potentissime a far imperversare i mali di tal natura-, 
u Sive iam ipsius mali vehementia sive curantis imprudentia ,, (B. 
Laur. Heist. instit. chir. toni. I, pag. XVII) che .l’uso degli ir¬ 
ritanti, dell’applicazione delle sanguisughe, che colle loro morsi¬ 
cature irritano più, che mai, contribuiscano non poco a far sol¬ 
lecitamente imperversare tali tumori, lo predisse l’oracolo di Coo 
nell’aforismo 38, sezione VI u Quibus cancri oriuntur, illos non 
curare praestajt-, curati enim citius pereunt ,, Non e possibile, dice 
il Monteggia, di determinare qual siasi l’intrinseca malignità del 
scirro, e del cancro, e non possiamo fissare 1 alterazione, colla 
quale in sì fatti mali la cellulare, i vasi, le fibre d’ogni genere, 
i nervi stessi degenerano in una maniera tutta propria. Sonvi esempi 
di cancri non irritati, che rimasero stazionari lungo tempo senza 
notabile pregiudizio de’pazienti. 6C Non curati multum tempus per¬ 
durane ,, Celso parimenti dispera della cura del cancro u Neque 
ulli unquam medicina profuit (lib. V cap. XXVIII n.° 2 ) ,, quan¬ 
tunque si voglia impiegare i Unto vantati farmaci anticancerosi, 
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noe la cicuta, l’aconito, i mercuriali, i ramarri, le lucertole, la 
belladonna, ecc. Onde non ritrovandosi in medicina mezzo certo per 
troncare il male, si deve cercarlo dalla chirurgia , cioè ricorrere 
alla estirpazione, la quale deesi adottare pel primo, e non per l’ul- 
t,mo rimedio. Nel nostro caso non poteva più aver luogo; perchè 
all operazione si opponevano la posizione troppo estesa del tumore, 
perla quale non si aveva tessuti sani da coprire il moncone, come 
pure per Ja profonda aderenza della base, sicché a quel punto 
sarebbe stato impossibile a sbarbicarlo senza estirpare con irrepa¬ 
rabile danno le parti, alle quali stava connesso. « Cancri medela 
estirpatio est, si salvo aegro .. . fìt. La mano del Chirurgo dunque 
osservatrice del precetto ippocratico « ne noceas „ non poteva giovare 

e doveva soltanto tentare secondo l’aureo insegnamento di Boerliave 

quietem mali, lenimen symptomaturn; ,, 

Allacciatura della Carotide primitiva. — Per un grosso tumore 
d. natura sarcomatoso situato alle parti laterali esterne del capo 
nell ammalato Giuseppe Prete d’anni 65 di Grugliasco, venne sl¬ 
acciata la carot.de primitiva con felice successo, per ciò, che spetta 
all emostatica operazione, ma non'così per rispetto al tumore , il 
quale rimase a un d. presso nello stato di primaria ragione sta 
chiaramente nelle anastomosi numerose, che si trovano fra le sue 
diramazioni, e quelle della vertebrale, e della carotide interna 
de altro lato nel cervello, come pure per le anastomosi formate 
dalle temporali, occipitali, sopra orbitali, facciali, tiroidee. Questa 
carotide 1 allacciai nell’interstizio cellulare, che separa le due por- 
zroni del muscolo sterno-cleido-masloideq prima di venire incró- 
cicehiata dalla porzione sternale. Divisi perciò la pelle, e il muscolo 
colhcutaneo, e l’aponeurosi profonda; colle labbra della ferita alV 
lontanai pur anco le due porzioni del muscolo, e venni subito sulla 
vena g.Ogolare esterna all’interno dello scaleno anteriore e del 
nervo frenico. Questa, molto rigonfia di sangue, mi nascondeva 
J arteria, onde la feci comprimere col dito da un’ajutante supe¬ 
riormente, la scostai alquanto all’esterno, quindi lacerai il tessuto 
cellulare, che univa i vasi, poscia la guaina propria dell’arteria, 
cd in finè feci scorrere la sonda per di sotto dall’esterno all’in¬ 
terno, procurando di schivare il pneumogastricò lasciandolo in un 
•colla vena all’esterno, e feci l’allacciatura. 

Operazione di trapano. — Ferdinanda Thaar d’anni 16 di Val- 
perga (Ivrea) contadina, venne il 19 gennajo i83 7 ricoverata nella 
.croia Casa ecc. per vari! punti cariosi profondi, massime all’osso 

'i ' l \ • ' . # 
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coronale con dolori articolari di natura sceltica, per cui, previa 
cura idrargirosa passai alla trapanazione d’un vasto punto, che non 
s’èra potuto separare dall’arte, operazione, che corrispose al tra¬ 
gitto del seno longitudinale superiore, e l*i carie oltrepassava le 
due tavole, e venne eseguita nel seguente modo: 

Collocata l'ammalata nel modo comune si fece un’incisione in croce 
nei tegumenti del cranio già ulcerati, e lardacei; si distaccarono i quat¬ 
tro lembi, e gitemi ti d’un finissimo pannolino vennero rialzati, e 
mantenuti in questo stato da un'assistente; poscia si raschiò il 
periostio, e si applicò il trapano nel modo ordinario. Levato il 
disco osseo carioso, ed eguagliati i margini dell’apertura mediante 
il coltello lenticolare , si passò alla medicatura, che fu tutta sempli¬ 
ce, cioè applicai una piccola compressa fina foracchiata, e spalmata 
d’unguento refrigerante, spingendone la sua parte media entro 
l’apertura dell’osso, mentre il resto della medesima compressa ri¬ 
copriva la superficie, dei lembi, e tutta la-ferita. L’incavatura in 
tal modo formata venne riempiuta di filacce finissime, poi soprappostevi 
alcune fine compresse, é finalmente una fasciatura a guisa d’un 
triangolo fatto da un semplice fazzoletto. La medicai ogni giorno, 
ed appena cessata l’affezione cerebrale o reazione, che si mostrò 
acerbissima, e quando null’altro più rimaneva fuorché la ferita 
dell’operazione, tentai la cicatrizzazione, avvicinando i margini, e 
curandola, come qualsivoglia altra ferita semplice. 

L’inferma venne poi dopo ammessa nel convoglio designato pel¬ 
le terme d’Acqui per alcuni dolori articolari , massime alle ginoc¬ 
chia, ed all’articolazione omero - scapolare destra con ingorgo di 
quest'ultima, e ne guarì perfettamente ed usci dalla Piccola Casa 

il 4 7hre i838. 

Essendo un soggetto giovane,, dalla membrana fibrosa del cer¬ 
vello s’innalzarono de’ bottoncini carnei, che a poco a poco hanno 
riempiuto il foro, rimanendo soltanto una depressione poco pro¬ 
fonda sovra la cicatrice. 

Caso consimile s'è ripetuto sull’ammalata Maria Mainerò di Cor- 
tanzone, contadina, non però sul tragitto sagittale, ma sulla por¬ 
zione destra supero-anteriore del parietale, che quantunque coro¬ 
nata da felice esito l’operazione, dovette succombere al male 
alcuni mesi dopo per la sifilide, che la ridusse in istato di tabe 
consuntiva. • y / 

Se avvi morbo, che di continuo incrudelisca, e spaventi l’uomo 
e da cui impaziente egli cerchi di liberarsi, e nello stesso tempo 
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Io ritragga dal sottoporsi ai mezzi terapeutici cruenti, è certamente 
la malattia di calcolosa quale dopo d’aver tormentato il soffrente 

coi dolori più vivi, lo defrauda della lusinga d’un avvenire mi¬ 
gliore, e vieppiù F opprime, e lo abbatte. 

L’arte nostra ora col nuovo procedimento (litrontico-Heurtelou- 
piano ) ridusse l’affezione calcolosa ad una lieve morbosità, e i ma¬ 
lati s’inducono all’operazione più facilmente di quello, che si fa¬ 
cesse prima! Ma pur talora occorrono circostanze, in cui il metodo 

Heurteloupiano non è applicabile massime in certi ragazzi, che pel¬ 
le ripetute introduzioni degli' instromenti nelle vie orinarie provano 
delle esacerbazieni tali, ebe più presto, più pronto, e più sicuro, 
e scevro d’inconvenienti, riesce l’antico metodo. 

Ed io sto per narrare un caso di calcolo aderente all’uraco, che 

forse non si sarebbe potuto estrarre, se si fosse impiegato il me- 
todo Heurteloupiano. 

Giacomo Baudino della Chiusa di Cuneo, d'anni i 3 , entrato nella 
Piccola Casa il 9 luglio 1839 venne riconosciuto affetto da calcolo, 
e trovavasi affetto da sinoca reumatica con uretro-cistitite lenta. 
In tale stato di cose non indugiai a trattare la flogosi reumo-uretro 
cistite con deplezioni generali, clisteri, fomenti, e cataplasmi am¬ 
mollitivi sul ventre, bevande attemperanti, mucilaginose ecc., e fu 
dissipata tosto, e ridotta soltanto ai sintomi indicanti la presenza 
del calcolo: cioè frequente stimolo d'orinare, prurito, e dolore al 
pene verso la fossa navicolare ecc. Passai all'operazione col metodo 
laterale; cioè coricato l'infermo nel modo convenevole, introdotto il 
éiringone cannellato in vescica, e fatto il taglio cutaneo tagliai la 
parte membranosa dell'uretro, ed il collo medesimo della vescica, 
quindi arrivato alla prostata terminai 1,'incisione, poscia* dopo l’e¬ 
splorazione fatta sul diametro dell* incisione introdussi il dito indice 
della mano sinistra per servire di conduttore alle tenaglie, e dopo 
invano cercato il calcolo nel fondo della vescica, lo rinvenni in alto 
attaccato all uraco, dove afferrandolo feci leggerissimi movimenti a 
destra, ed a sinistra sino a che venne distaccato, e ciascuno può 
osservarlo nel museo patologico di Torino, ed osservandolo, tosto 
gli verrà fatto di ravvisare facilmente il largo dell’aderenza, giacche 
mostra una specie di depressione situata e priva di quell' intonaca¬ 
melo, che osservasi su tutto il restante della superficie. L’opera¬ 
zione non fu molto lunga, nè più dolorosa del solito, e la vescica 
non soffrì punto dal distacco. La cura venne diretta al solito, e 
l’ammalato ne guarì perfettamente. 




Un caso consimile accadde anche nel giovine Michele Baudmo 
(cugino di Giacomo) d'anni i 3 della Chiusa, entrato il 24 agosto 
i 838 , operato in 7-bre, e se ne andò in patria guarito nel mese 
di 9'bre: In ambidue il calcolo era voluminoso assai. 

A queste operazioni state eseguite nella suddetta Piccola Casa 
non posso tenermi di non aggiungerne un’altra praticata ad un 
Sacerdote affetto da un tumore, che io chiamerei sarcoma tuberco¬ 
loso secondo Abernethy, al lato destro, quasi anteriore del collo, 
perchè comparve composto d’un gran numero di tumori piccoli, 
fermi, rotondi, pieni di linfa rossigna giallognola, alcuni di forme 
diveise, altri connessi dalla sostanza cellulare che aveva acquistato 
la consistenza cartilaginea, ed avente la forma d’un’ovale lungo, più 
glosso di un uovo*, di questa specie di sarcoma ricorda il già citato 
Abernethy averne veduto nelle ghiandole linfatiche del collo. 

Questo tumore occupava i due terzi inferiori laterali del collo, 

coperto dal muscolo sterno-cleido - mastoideo, avente una figura 

d un ovale oblunga, convesso nella faccia superiore, ed aderente 

all’inferiore del muscolo sterno-cleido-mastoideo, appiattito all’infe- 

iioie, ed aderente pel tessuto cellulare alla porzione corrispondente 

della trachea, arterie carotidi, e succlavia destra; l’èstremità superiore* 

era rotonda, e l’inferiore un po’schiacciata, ed estesa sin sotto della 
clavicola. 

Sebbene sia operazione non da molti consigliata, e da pochi ten¬ 
tata, e considerata dall’arte coipe una delle più spaventose della 
chirurgia pe’ gravissimi pericoli, che 1’ accompagnanotuttavia la 
intrapresi sopra le caldissime preghiere fatte dall’ammalato tornato 
da un ospedale di questa Capitale dov’erasi trasferito (pagando 
pensione) ad invito fattogli,dal Chirurgo insigne Operatore di detto 
Ospedale, e dopo un soggiorno di undeci o dodeci giorni vennegli 
consigliato dal detto Chirurgo di deporre ogni pensiero dell’operazio¬ 
ne, perchè gli sarebbe tornata funesta, per non dir mortale, come a 
tanti chiari operatori succede. Ma il tumore comprimendone la 
laringe, porzione della trachea, e faringe, le arterie carotidi, e le 
giogolari interne gli rendeva la voce debole, spesso rauca, gli rendeva 
difficile la respirazione, e la deglutizione, erano già dilatate vari¬ 
cosamente le vene sottocutanee, e già comparsi sintomi di soffoca¬ 
zione, e di apoplessia: perilchè se non si fosse fatta l’estirpazione, 
non avrebbe potuto vivere più lungamente. 

Messo in punto ogni cosa , collocai l’infermo sul dorso colla testa 
moderatamente rovesciata, e trattenuta da alcuni assistenti ( fia gli 
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assistenti eranvi i Dottori Chirurghi Maggiori Ferdinando Mussa 
nel 12. 0 reggimento Brigata Casale, Pietro Sciorelli nel 14.0 Reg. 
Brigata Pmerolo, e Giovanni Battista Melogno nel i 3 . Q Reggimento-, 
mi situai a destra, ed applicai il dito pollice sopra della clavicola 
sulle vene giogolari esterne, affinchè impedita la discesa del sangue 
ne fossero inturgidite, e potessi lineare tutte le loro ramificazioni, 
e segnarle d’inchiostro*, ciò fatto, tolsi il dito, e feci la prima in¬ 
cisione cutanea, che dietro alle linee di corso di dette vene io di¬ 
ressi a zig zag per evitare Pemorragia venosa, che molto avrebbemi 
disturbato, perchè noi sappiamo che operandosi in questo punto, 
gli assistenti destinati a tener fermo il malato, e quegli che hanno 
a tener dilatate le labbra della ferita, più o meno fanno leggera 
pressione sull’aspra arteria , sul petto, e per conseguenza rendono 
men libere le inspirazioni, per le quali il sangue accumulandosi ad 
un tratto entro le vene, sghorgherebbe in gran copia dalle ferite, e 
massime ad ogni colpo di Ristorino, ed imbroglierebbe non poco 
l’operatore, e l’operazione. La detta incisione si principiò alcun che 
sopra del tumore, e terminò al margine superiore della clavicola. 
Separate le labbra della ferita dagli assistenti con uncini ottusi , 
dissecai strato per strato il tessuto cellulare, ed i muscoli , che 
stavano sopra , e d’intorno , e questi vennero anche separati in un 
colle labbra : ciò fatto misi allo scoperto il tumore, lo afferrai con 
un uncino, e consegnatolo così afferrato ad un assistente glielo feci 
tirare all’infuori: quindi col manico dello stromento tagliante as¬ 
sottigliato il distaccai, ed isolai dalle parti vicine. Il distaccamento 
del tumore lo principiai dalla sua estremità superiore, dai lati, e 
quindi alld parte inferiore*, nel distaccarlo incontrai la carotide, e 
la succlavia alle quali era strettamente attaccato, e con ogni cura 
possibile cercai di non offendere nè queste nè le giocolali interne, . 
uè i rami discendenti del nervo grande ipoglosso , nè il pneumo- 
gastrico, nè il gran simpatico -, solo intaccai l’arteria tiroidea infe¬ 
riore, che tosto venne allacciata , ed un ramo proveniente dalla 
superficie inferiore del muscolo sterno-mastoideo, dalla quale il 
tumore era ricoperto, e con cui aveva stretta connessione. Estir- 

• * r | . . % # 0 

patolo così felicemente, e senza emorragia, mantenni aperta la fe- 
tita con stuelli di filacce, finché non ci fu piu timore d’emorragia. 

La dissecazione fu tanto penosa, e tanto gelosa, che non potei 
spedirla che dentro il termine d’un’ora e trequarti, e dovetti la¬ 
sciar riposare l’ammalato di tempo in tempo, e liberamente respi¬ 
rare. E parlando di vene, massime le giogolari, mi guardai stu- 
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diosissimamente dal lederle, più ancora le arterie, pensando ai tristi 
casi già occorsi per tal lesione, da cui seguirono tosto movimenti 
convulsivi, ed anche la morte, incolpandosi di ciò Pintroduzione 
d’alcunè bolle d’aria, che per l'apertura di queste vene penetrarono 
sino al cuore. Alcune esperienze sugli animali, riferite da Magendie, 
il fatto di Larrey il quale accerta di aver veduto la puntura della 
giogolare esterna divenuta subitamente mortale; un accidente ar¬ 
rivato all'Hotel Dieu sotto il bistorino di Dupuytren; un altro del- 

l’istesso genere accaduto a Graefe, quindi un terzo a Mott, diedero 
origine a questa teoria. 


L ammalato nello spazio di venticinque giorni si trovò guarito 
perfettamente quanto alla località, e con mezzi revulsivi appropriati 
per lo spazio di tempo assai lungo si vinsero gli ostacoli che l’or¬ 
ganismo contrasse dalla presenza del tumore, per cui sregolato ne 
era il circolo nelle parti, dipendenti , ed al presente gode la più 

llorida salute, come se non avesse mai avuto un tumore di natura 

• . « 

tale, che la vita più non poteva durare più a lungo. 

Non posso nemmeno trattenermi di ancora aggiungere quanto si 

impiegò nel trattamento curativo de’ colerici nella Piccola Casa della 
Divina Provvidenza. 

Per non esservi stato specifico alcuno, valevole a vincere il Cholera 
morbus , che dominava nel i 835 nelle infermerie della Piccola Casa ; 
e tra i metodi stati piu adottati, ed apparentemente più col raziocinio 
conformi, non avendone trovato.alcuno, che pel numero maggiore 
di guarigioni date.a pubblica notizia si meritasse la preferenza, nella 
perplessità di appigliarsi ad un metodo di cura il più utile, il Dottore 
Roffi medico ordinario della Piccola Casa, in cui incessantemente 


piesto i suoi caritatevoli servizii, insieme còllo scrivente assoggettavan 

malati ìicoverati, ed affetti da Cholera morbus a cure comparative 

colla mira di più accuratamente . studiare *, e seguire quel metodo 

dal quale maggiori, e reali vantaggi avessero ricavati. Questo si fu 

il metodo depletivo generale, usato però con certe particolari cautele; 

e questo metodo sembraci benissimo ammissibile, non solo perchè 

^PP°88 lato ai fatti, ma ancora perchè concorde celle anatomiche, 

. e patologiche osservazioni. 

• ,, i ■ • • 

E inutile il negare, che il Cholera morbus sia contagioso, perchè 
nella Piccola Casa finché si tennè isolata da siffatta malattia non 
se ne vide comparsa; onde facciamo concorso colla pluralità dei 
pratici 1’ ammettere un agente contagioso, come causa essenziale , 
(trasinessibile da corpo a corpo) sviluppantesi col concorso di cause 
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secondarie, come dell’ intemperanza , libertinaggio , de’patemi 
d’animo, de’rnutamenti repentini dell’atmosfera, ecc. insinuato nel¬ 
l’economia animale, o pel tessuto dennoideo , o per inspirazione, 
o per deglutizione; esercita, secondo il Barone Larrey, specialmente 
la sua azione sugli organi della circolazione , e sopra il sistema 
nervoso gangliare; dal che ne deriva una specie di neurosi, che 
si impadronisce di tutti gli organi della vita esterna. 

Le secrezioni, ed escrezioni intestinali sono in principio nello stato 
di sommo eccitamento , e fanno cadere rapidamente gli individui 
nell’estremo abbattimento, e nello spasmo, per cui viene indebolita 
la circolazione generale, la quale anche si sospende, (6) e sparisce 
inconseguenza il calore latente dalla superficie del corpo, s’agghiac¬ 
ciano le estremità. In questo ultimo malore i muscoli profondi, in 
cui si diramano i nervi encefalici, e spinali simpaticamente irritati, 
soffrono contrazioni nervose e stupidezza. 

Il sangue privo della parte sierosa per l’esportazione fatta dalle 
copiose evacuazioni per vomito, e secesso, si condensa, e si coagula 
la sua parte fibrosa, e forma delle stasi, e delle congestioni per 
cui tiene poi dietro ciò, di che fra poco discorreremo. 

Mancando adunque dell’innervazione necessaria all’esercizio delle 
funzioni, che sono loro proprie, gli organi della vita esterna, ed 
in specie il cuore, il quale sembra cadere nello stato di asfissia, e 
senza paralisi, secondo alcuni ne nasce la conseguenza, che i suoi 
ventricoli, ai quali spetta per una parte di spingere il sangue ai 
polmoni, da dove questo liquido riceve il proprio calore, e per 
l’altra parte di spingere il sangue nelle altre parti del corpo, per 
apportarvi calore, e vita, diventano questi affievoliti, e perciò la 
contrazione de’medesimi diventa minore ; per esempio agiscono, 
come dieci invece di agire come venti: ora è certo perle più sem¬ 
plici leggi della meccanica, che questo sangue non verrà più cacciato 
molto lontano, e che la faccia, le mani, piedi nonio riceveranno 
in copia eguale, e con eguale prontezza, come d’ordinario succe¬ 
deva, onde nascono freddo, viso scolorato, ecc., le quali differenze 
presentandosi sensibilmente, e relative sempre alla maggiore o mi¬ 
nore contrazione de’ventricoli, riescono malagevoli a discernersi da 
non pratici alle quali se si ponga ben mente, vedrannosi tosto se- 

, ♦ ; 

(6) Li fatto nei casi da noi osservati abbiamo costantemente veduto 
precedere la diarrea sierosa, e dopo alcune ore comparire la lentezza, 
il torpore, e la picciolezza di polso. 


I 
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guire nausee, diarrea sierosa, che non ci lasciano dubbio a presa¬ 
gire imminente lo sviluppo del morbo. A questi fenomeni, o pro¬ 
dromi noi già avvezzi, abbiamo per così dire fermato lo sviluppo 
coleroso su piu di 4° orsoline, nelle quali si convertì in tante colerine. 

Questo scoloramento, o cianosi altro non riconoscendo per causa 
principale, che la scemata contrazione dei ventricoli del cuore, per 
cui le vene non ricevono più la lor energia vitale dalle arterie per 
riportare il sangue al cuore, e da questo nei polmoni, ne nasce la 
congestione, la quale e in generale per ogni dove, massime nelle 
parti lontane dalla cenlrificazione vitale. 

Il sangue non passando piu in totalità non può più essere por¬ 
tato al polmone, nel quale non riceve più la sua colorazione, la 
•sua azione vitale; onde ne consegue, che i polmoni parimenti non 
godono più le loro integre proprietà vitali, anzi sono oppressi anche 
dalla congestione venosa, che pur anco in esso riscontrasi, nè si 
effettua piu nell aria atmosferica inspirata la sua decomposizione, 
o per meglio dire il fìssamento delPossigeno sul circolante sangue, 

che privo d’ossigeno compare nero carbonizzato come la pece 
liquida. 

Dalla depauperazione del sangue, e dall’innervazione mancante, o 
per meglio dire dalla scemata contrazione dei ventricoli, pare po¬ 
tersi ripetere la soppressione delle secrezioni più prossime alla na¬ 
tura del siero, come le orine, la saliva e le lacrime, ed è perla 
mancanza dell’irrorazione dell’umore lacrimale, che l’occhio perde 
quel non so che di vivace e scintillante, prendendo un’aspetto fosco ; 
e pel dissipamento degli umori, massime l’acqueo, che svaporano dalla 
superficie dell’occhio, ripetesi anche l’avvizzimento. Il rallentamento 
del sangue nei seni della dura madre, e poi nelle vene cerebrali 
pioduce col continuo diminuire, congestioni, che comprimendo 
ed alterando la polpa nervosa di tutto il cervello la comosi ne 
viene in conseguenza. Non così accade nella secrezione della bile, 
perche questa proviene dalle vene, e non dalle arterie, in cui tro¬ 
vasi notabile turgore, vale a dire differisce la condizione circolato¬ 
ria dello stomaco, e degli intestini dalle altre, e ciò per le vene 
che per l’influenza del ventricolo sinistro , secondo il Magendie, 
riportano il sangue al cuore, e passano attraverso il sistema della 
vena porta, ed il fegato. Questo modo particolare di circolazione 
per rispetto all’esistenza dei capillari epatici, ma in special modo 
per la pressione addominale esercitata su tutti gli organi del basso 
ventre, come causa accessoria, la quale contribuisce alla circola- 
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zione addominale. Sotto questa influenza ha luogo negl’intestini una 

secrezione a spese del sangue contenuto nelle vene, e non a spese 
delle arterie. 

Il comportamento inoltre delle vene mesenteriche, che ha mille 
guisa di villosità, terminando alla superficie della mucosa, ne spiega 

parimenti il fenomeno. g-l 

# 

Il madore, o sudore viscido , che osserviamo quando i malati 
sono in istato di freddo marmoreo, lo ripetiamo dalle stesse vene, 
cioè crediamo altro non essere che un trasudamento della parte 
più acquosa del sangue attraverso gli organi della traspirazione, 
non dissimile dal sudor freddo dei moribondi , in cui ematica quasi 
affatto il turgore vitale. 

Lo stesso dicesi del minorarsi del calore, che tutto ripetesi dal 
perpetuo afflusso sanguigno. 

Il modo con cui la midolla spinale ne viene, quasi instantanea- 
mente col cuore lesa dalla causa essenziale, e questa ora più vicino 
alla cervice, or no, ne spiega tutti gli altri fenomeni nervosi con¬ 
correnti ai malori sopra indicati in peggioramento. 

Da questi fatti risulta, che i soli mezzi di prevenire le funeste 
conseguenze di tal congestione sanguigno-nervosa per ogni dove, 
e insieme di far, che cessi lo spasmo nervoso, scomparisca la neurosi 
della midolla spinale, e dei due sistemi nervei, consiste nell 7 ecci¬ 
tare, e nel ristabilire la circolazione generale, e quella dei capil¬ 
lari cutanei, per ristorare le funzioni dei nervi, che si diramano 
alla pelle. Per soddisfare a queste indicazioni noi provammo giovevoli, 
e fin ora sopra ad ogni altro mezzo-, 

L’uso delle applicazioni calde di coperte di lana sulla pelle, ed 
in specie sulle estremità, non dando però airammalato gran mo¬ 
vimento: quindi l’ipecacuana,ora pura, ora unita ad altre sostanze, 
come rabarbaro ecc., se péro non sianvi delle controindicazioni, ad 
esempio irritazione gastro-enterica, e non fecciosa la lingua ; nei tem¬ 
peramenti pletorici, o nei già tendenti alla coma , facemmo prece¬ 
dere alcune deplezioni sanguigne generali, per non aumentare la 
congestione cerebrale; appresso praticammo, ed in ogni periodo, 
massime nello stato algido le deplezioni sanguigne da grosse vene, • 
e con larga incisione, le quali non oltrepassino le once tre, ripe¬ 
tendole da tre in tre ore, secondo le circostanze, sino a reazione 
manifesta; in tal caso trattammo come nelle ordinarie reazioni, 
non péro più salassi, sino a che paresse troppo veemente detta rea¬ 
zione, e ciò per non disturbare la natura di agire, ed eliminare 
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il principio deleterio per mezzo cutaneo. E di fatto quando eravi 
reazione, l’atmosfera che circondava Tarn malato, sentivasi d’un odore 
pari a quello dei decubiti gangrenosi, e parevaci sempre di tro¬ 
vare questi, quando che non v’era nulla. 

Quando per lo stato àlgido non si poteva ottenere la quantità di 
sangue voluta, si usava in corroboramento il bagno caldo da gradi 
3o a 33 di Réaumur, od il salasso dalla mano, o dal piede mercè 
delFacqua calda, e se ad onta di ciò non si fosse potuto ottenere, 
altro che un’oncia circa di sangue, si ripeteva la deplezione più 
prossima in ragione della quantità estratta, e via dicendo. 

Mai non prescrivemmo internamente rimedio alcuno fuorché ghiac¬ 
cio a picciolissime dosi, e ripetute; acqua fredda pura, o zucche¬ 
rata, ed edulcorata con siroppo di acido tartarico, di gomma ara¬ 
bica ecc., e nelle ostinazioni di vomito le bevande tartaro-bo- 
raciche. Nello stato poi di reazione, seguitammo presso a poco lo 
stesso metodo, salvo il caso di qualche bevanda temperante, si per 
temperare l’irritazione gastro-enterica, che ne comincia a sorgere, 
ed è costante, si per mantenere la traspirazione; in cui demmo 
sempre la preferenza, (e gli usammo con profitto) ai mucilaginosi 
soli, ora uniti all’acqua coobata di lauro-ceraso, e agli estratti tor- 
penti; ora agli antimoniali, ecc. secondo le circostanze: come pure 
ad alcuni epispastici alle estremità inferiori, polentine ai piedi, ecc. , 
per mantenere costante la reazione cutanea, e derivare quanto si 
poteva dal cervello, ecc. 

Con sì fatto metodo noi abbiamo ottenuto risultamenti tanto 
favorevoli, che superarono la nostra aspettazione. 

Nella sezione de’cadaveri, che abbiamo praticato so^ra alcuni in¬ 
dividui, abbiamo costantemente riscontrato nel cuore maggior volume 
dell’ordinario, e nel ventricolo destro in specie grumi di sangue 
nero riuniti col mezzo d’una sostanza bianco-giallognola gelatini- 
forme; i polmoni spesso più piccoli, però sani, e crepitanti; la 
membrana mucosa intestinale sana, salvo verso la valvola di Bauvìno 
(ileo cecale), dove ella mostravasi alquanto rammollita: il fegato, 
e la milza molto voluminosi, ed ingorgati, e la vescichetta del fiele 
piena; i vasi del cervello, e meningi ingorgati, e distesi dal san¬ 
gue nerastro, e quasi niente di siero nei ventricoli, ecc. Da siffatte 
osservazioni venni nella credenza, essere di tutta utilità il metodo 
depletivo razionale, per torre la congestione; alche se questa con¬ 


gestione trovasi nel suo principio, o poco sviluppata, il metodo indi¬ 
cato vale assai: e4 in fatti con tal metodo curativo noi abbiamo 




impedito, come già dicemmo, lo sviluppo del morbo, massime in 
molti individui, e ne abbiamo salvati parecchi, die già erano ben 
cianosati; e tale verità fu talmente riconosciuta nelle infermerie della 
suddetta Piccola Casa, ecc., che appena vedevano svilupparsi il morbo 
funesto le signore suore di carità, che con eroismo, e con affetto inde¬ 
scrivibile assistevano questi miseri, sebbene molte pagarono colla vita 
il loro santo zelo, adoperavan subito con gli ammalati i mezzi sopra 
indicati, e, come esercitano esse la flebotomia, eseguivano il salasso. 

Dal sinquì detto noi possiamo conchiudere, appoggiati alle os¬ 
servazioni sopra indicate, essere-, i.° il morbo colera di natura 
contagioso, e che le contagiosità sviluppansi di preferenza quando 
àvvi la reazione, cioè quando P atmosfera circondante Pammalato 
è pregna d’un odorai generis ; che tale contagiosità non è limi¬ 
tata allo stretto termine di contatto di corpo a corpo, ma bensì 
per mezzo degli effluvii che emanano, durante la reazione, dal 
corpo coleroso, i quali deponendosi sugli arredi, e sopra tutto ciò 
che ponsi a contatto, o l’atmosfera della camera non essendo li¬ 
bera, e spesso rinnovata, questi effluvii mantengonsi intatti in se stessi, 
e comunicano ai sani l’affezione senza avere il mediato contatto; 
ondeclie i colerosi nella suddetta Piccola Casa vennero quasi tutti 
posti in camere isolate con circolazione d’aria libera, e, dove eranvi 
i cammini, si manteneva acceso il fuoco. 

2. 0 Essere di tutta utilità i salassi piccoli, e ripetuti, e dan¬ 
nosi gli abbondanti , cioè oltre le once sei, noi sempre li osser¬ 
vammo tali, s’intende quando si potevano ottenere. 

3*° Convenire i bagni nell’ingruenza della malattia e non più 
oltre, perchè a colera avvanzato (stato algido) ogni qualunque 
movimento, anche spesse volte il mutare l’ammalato da lato a lato 
lo osservammo letale; sul punto del bagno, noi abbiamo veduto 
una colerosa, durante un bagno temperato, spirare; e ciò è chiaro 
che in sul punto la vita attenendosi soltanto per un filo, come 
si dice, ad un leggier movimento si spegne; il che non più suc¬ 
cede quando i movimenti del cuore sono restituiti, e che il san¬ 
gue trovasi più alla circonferenza, che al centro. 

L’uso de’stimolanti mai non gli abbiamo riconosciuti d’utilità 
alcuna, anzi facevano sì, che la gastro-enterite cronica, che ne suc¬ 
cedeva, mietesse spesso gli infermi. 

E sia qui fine a questi nostri Cenni; i quali, dove tornassero 
giovevoli agli uomini, noi non sarem certo per desiderare altra 
sorte più bella e più squisito premio alla nostra fatica. 





Prospetto Generale delle Malattie Chirurgiche trattate nelle Infermerie della Piccola 

della Divina Provvidenza sotto gli auspizii di San Vincenzo de’ Paoli 
dal mese di aprile i 832 , sino a tutto il 1840, distribuite secondo la loro natura. 
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